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Editorial

La Homeopatia mexicana ha tenido a lo largo de su historia periodos de gran
trascendencia, pero hoy estamos experimentando una renovacion generacional y un
cambio de paradigmas que seran susceptibles de analizarse con el paso del tiempo.

La historia nos muestra que los médicos homedpatas mexicanos no han
podido consolidar un frente comdn y establecer una postura institucional ante las
autoridades sanitarias del pais. Hace tres décadas, aproximadamente, se conforméd
una alineacién de brillantes médicos que fueron merecedores del reconocimiento
general de todos los miembros de la comunidad homeopéatica mexicana.

Ese grupo tomé la estafeta que habian dejado algunas de las figuras mas
embleméaticas de la Homeopatia mexicana del siglo XX, pero hoy, tras 40 afos de un
esfuerzo denodado la mayoria se encuentra en el proceso de abandonar la practica
clinica, la investigacion o la academia. Como sucede de manera natural, vendran
especialistas que llenaran esos lugares, pero solo el tiempo nos permitira saber hacia
dénde apuntaran sus intereses y cudl sera su linea de accion clinica, institucional y
gremial.

Lo cierto es que, como sucede en otros ambitos de la vida publica, no ha
habido una especie de “entrega-recepcion” simbdlica que hiciera posible la continuidad
de un proyecto bien definido.

Una nueva generacion

Quiz4 los médicos recientemente graduados, y acaso también quienes cursan en
este momento estudios profesionales en Homeopatia, no conozcan siquiera la
nomenclatura de las asociaciones, los colegios o las entidades que se erigen como
representantes de la comunidad médica hahnemanniana.

A pesar de todo, hay esperanza de que el panorama mejore porque en
diferentes partes del pais hay grupos que pugnan por el desarrollo de la Homeopatia
en los campos de la investigacion y la docencia. Un ejemplo claro es lo que ocurre
en la Escuela Nacional de Medicina y Homeopatia (ENMH), donde destacan el
trabajo de las doctoras Jessica Garcia Vivas y Beatriz Gallo Olvera, o el proyecto
de investigacion a cargo del doctor Edgar Fernando Cortés Martinez, egresado de la
Especialidad de Terapéutica Homeopatica de la misma escuela, quien desarroll6 un
método para identificar las frecuencias particulares de “las diluciones homeopéticas de
cada medicamento y cada potencia”.

En la ENMH soplan vientos de renovacion, de alli que el doctor Marco Antonio
Martinez Silva, titular de la institucién, haya concretado recientemente un convenio
con la Escuela de Posgrado de Homeopatia de México para hacer trabajos de
experimentacion pura, cursos intersemestrales para docentes y practicas de servicio
social.
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En Oaxaca, para hablar de un &mbito diferente al de la CDMX, la doctora Talia
Enriquez (presidenta del Colegio de Médicos Homeépatas de Oaxaca) y dos de sus
colegas han logrado la autorizacion para que se ponga en marcha el primer consultorio
homeopatico al interior de los servicios de salud de aquel estado.

En Chiapas, para mencionar otro de los grandes logros de la nueva generacion
de médicos homeopatas mexicanos, se puso en marcha el Instituto en Ciencias de la
Salud y Medicina Integral “Samuel Hahnemann” (ICSMISH), academia que posee el
Reconocimiento de Validez Oficial de Estudios de la Secretaria de Educacién Publica
federal.

La Homeopatia institucional

La salud es uno de los rubros mas criticados por propios y extrafnos y seria formidable
que lo que dice la secretaria del ramo en el discurso se cumpliera cotidianamente
en las clinicas y los hospitales que administra. ¢ Qué dice la pagina del Gobierno de
México acerca de las ventajas de la Homeopatia? La respuesta es directa: “Restituye
el equilibrio del organismo y ayuda al fortalecimiento del cuerpo para que se cure a si
mismo”.

Al referirse a los peligros que podria generar la Homeopatia, el sitio
gubernamental establece que “no ocasiona riesgos derivados de los efectos
secundarios o toxicos de las sustancias utilizadas”.

Lo més importante viene a continuacion, cuando se habla de las ventajas de
incorporar este método médico clinico terapéutico al servicio de salud:
1. Se amplia el modelo de oferta de servicios y la cobertura de la poblacion.
2. Se favorece una atencién integrada en los servicios de la unidad de salud.
3. Es facil de instrumentalizar.
4. Implementacion sencilla y de bajo costo.
4. No requiere de material y equipo sofisticado.

Los propositos que tiene el Gobierno mexicano en torno a la Homeopatia son
muy ambiciosos, pero la verdad es que no ha habido avance alguno si atendemos
los preceptos que se encuentran en la pagina https://www.gob.mx/salud/acciones-y-
programas/homeopatia-en-mexico:

1. Actualizacion del marco legal.

2. Impulso a la investigacion.

3. Fortalecimiento de la ensefianza a través de las guias de estructuracion y
evaluaciéon de programas para la formacién en medicina homeopatica a nivel
licenciatura.

4. Definicion de un cuadro béasico de medicamentos homeopaticos en conjunto
con el Consejo de Salubridad General para facilitar su adquisicion, por servicios
del Sistema Nacional de Salud.

Sentido comun

La Homeopatia, se ha demostrado con creces, es efectiva, rapida y segura para
atender cuadros agudos de las enfermedades mas comunes. Sin embargo, también
es una alternativa viable para el control de las enfermedades crénicas que afectan a
amplios sectores de la poblacién mexicana.

LA HOMEOPATIA DE MEXICO. Volumen 93, nimero 737, abril - junio 2024.



En realidad, todo lo que se necesita para configurar una atencién médica de
excelencia a partir de la teoria homeopatica esta a la mano: en México contamos con
un marco legal que regula la practica de la Homeopatia: “Farmacopea Homeopatica
de los Estados Unidos Mexicanos 4.0, que incluye las especificaciones y los métodos
de andlisis para medicamentos homeopaticos y sus materias primas, y las actividades
relacionadas al manejo, distribucién y dispensacion de medicamentos homeopaticos
y sus materias primas, asi como los documentos legales y técnicos bajo los cuales se
rigen estas actividades”.

También existen escuelas oficiales que preparan a los médicos homebpatas
mexicanos (de licenciatura y posgrado), una gran cantidad de farmacias especializadas
y una industria productora de medicamentos sumamente profesional que cumple
rigurosamente con todas las exigencias de la Comisién Federal para la Proteccion
contra Riesgos Sanitarios (Cofepris).

México tendra por primera vez en su historia a una mujer como titular del
poder ejecutivo, la cual, ademas de todo, tiene una sélida formacion académica ligada
a la ciencia. La oportunidad pareceria inigualable para que la Homeopatia nacional se
abriera paso y pudiera convertirse en protagonista del sistema de salud.

Independientemente de la posibilidad de buscar un acercamiento con el
nuevo gobierno, seria recomendable que la Homeopatia mexicana deberia buscar
el camino que la lleve a la modernizacién y a la conformacion de un érgano vivo que
represente a la mayoria de la comunidad médica, farmacéutica, colegial, académica 'y
gremial. Desde aqui hacemos votos para que este deseo se cumpla a cabalidad.

Reciban un abrazo.

Juan Fernando Gonzalez G.
Director Editorial
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Articulo de revision

*Adelanto del libro Suma mias-
matica. El pensamiento universal
de la Homeopatia sobre las
enfermedades cronicas, que se
encuentra en su Ultima etapa de
preparacion y que estara impreso
en el ultimo trimestre de 2024.
Se publica este capitulo con la
autorizacion expresa del autor.

**Coordinador del Programa de
Educacion Médica Continua del
Instituto Superior de Medicina
Homeopatica de Ensefanza e
Investigacion (ISMHEI). Miembro
del Consejo Editorial de la revista
La Homeopatia de México.

*Psora o Modo Reaccional
Dismolecular o Disfuncional

**Héctor Montfort Cabello

Resumen

En cuatro articulos previos (1987, 20042, 2007° y 2014*) presenté aproximaciones teéricas
y progresivas del concepto hahnemanniano de los miasmas, modos reaccionales o diatesis.
En una vision retrospectiva, el hilo conductor a través de dichos trabajos teoricos es el papel
que tanto mdltiples infecciones e intoxicaciones, asi como los tratamientos agresivos y toxi-
cos sobre el ser humano, terminan produciendo afecciones secundarias, de mayor intensi-
dad, severidad y cronicidad. Esto es lo que Samuel Hahnemann (SH) denominé miasmas
cronicos.

En la presente version, la quinta sobre dicho tema, presento la informacion final
que busca conformar un concepto global, en términos bioloégicos y médicos, que permi-
ta comprender el concepto miasmatico desde su génesis, fisiopatologia, y su prevencion.
Comprende cuatro partes generales, que son: a) el papel patégeno de la infestacion cuta-
nea del Sarcoptes scabiei (SS) y otras infecciones, b) el estrés oxidativo del espectro de
las enfermedades metabdlicas, c) el dafio a la informacion genética provocado por los tra-
tamientos antiguos y presentes y las formas de desnutricion/malnutricion, y d) Hahnemann,
la genética y la epigenética.

PALABRAS CLAVE:
Miasmas, Enfermedades cronicas, Homeopatia, Estrés oxidativo, Radicales libres, Mutacion
genética, Epigenética, Psora.

Abstract

Previous papers form 1987, 20042, 2007° and 2014*, were presented and published about
the Miasms or Reactional Modes concept of Samuel Hahnemann. Looking backward these
theoretical papers, we found its core is the roll that multiple infections and intoxications, are
able to produce secondary and chronic diseases, called Miasms by SH.

In this fifth version, I bring the final information to build a global concept of Miasmas,
based on its origins, physiopathology and prevention. Embrace four progressive areas; a)
the pathology produced by Sarcoptes scabiei; b) oxidate stress of metabolic diseases; c)
genetic damage produced by antiques and modern treatments; and d) Hahnemann, the
genetics and epigenetics.

KEYWORDS:
Homeopathy, Miasmas, Chronic diseases, Oxidative stress, Free radicals, Genetic mutations,
Epigenetics, Psora.

Recibido: febrero, 2024. Aceptado:abril, 2024.

6 LA HOMEOPATIA DE MEXICO. Volumen 93, nimero 737, abril - junio 2024, p. 6-19.

www.imbiomed.com



Introduccion

La salud fisica y mental son consideradas como “la
primera forma de riqueza” (Ralph Emerson), ya que
sin ellas los demas elementos o circunstancias de
la vida del ser humano palidecen o dejan de tener
sentido. Las causas que afectan a la salud humana
son multiples, al igual que los intentos por comprender
el origen de ellas y los intentos de prevenir y/o
recuperar la salud por medio de las intervenciones
de los mas diversos métodos y formas terapéuticas.

Un pionero en dicha comprensién y en un
nuevo método para el alivio de las enfermedades
agudas y cronicas fue Samuel Hahnemann, que
descubri6 y desarroll6 la Homeopatia hace mas
de 200 anos. El presente articulo aborda una de
sus dos aportaciones capitales o basicas, como lo
es la observacion del devenir de las enfermedades
contagiosas de su época, las cuales, mediante el
tratamiento local-tépico con grandes cantidades de
elementos quimicos, derivaban en enfermedades
cronicas, mas complicadas y complejas en su
tratamiento.

Este concepto derivd en la obra Las
enfermedades cronicas, su naturaleza y su
tratamiento homeopatico, publicada en su segunda
edicion en 1935, en Dusseldorf. De este escrito,
genialmente traducido del aleman antiguo al espanol
por el doctor Fernando Dario Frangois-Flores® en
2006, es de donde se ha tomado la informacion
para la realizacion de este viaje fascinante que nos
permitira comprender lo que Samuel Hahnemann nos
legd en cuanto a la cronicidad de las enfermedades
del ser humano y el concepto de los miasmas.

Tomando en cuenta los tratamientos
“alopaticos” que se prescribian en la época de
Hahnemann, los tratamientos actuales y la exposicidon
del ser humano a todas las formas de toxicidad y
contaminacion presentes, es necesario encontrar un
mecanismo fisiopatolégico que nos permita entender
la transformacion o transmutacion de enfermedades
agudas, en apariencia banales o simples, en cuadros
graves y complicados como son las enfermedades
cronicas, entendidas éstas tanto en el sentido médico
convencional (evolucibn mayor a 3 meses y poca o
nula posibilidad de resolverse por si mismas), como
en el sentido médico homeopatico (enfermedades
miasmaticas).

Para ello, la investigacién que he realizado
durante los ultimos 37 arnos, desde 1987, me llevo
a encontrar en 2006 la descripcion de la “Teoria del

Psora o Modo Reaccional Dismolecular o Disfuncional

estrés oxidativo como causa de las enfermedades”;
fue propuesta por Gerschman y Harman en 1954 y
postulada como tal en 1985 por H. Sies. Inicialmente,
la teoria citada planteaba que el estrés oxidativo,
normal y patoldgico producia moléculas oxidantes y
nitrosantes denominadas radicales libres 0 especies
reactivas de oxigeno (ROS) y nitrégeno (RNS); en un
inicio se les consideraba moléculas exclusivamente
dafinas para los elementos celulares, como son los
lipidos, las proteinas y el ADN.

Con el paso de los afios, la investigacion ha
permitido conocer su papel esencial como factores
de sefialamiento en las vias metabdlicas, factores de
defensa ante los microrganismos patégenos, en los
procesos de envejecimiento-autofagia, y finalmente
en los procesos de division celular normal (mitosis) y
muerte celular programada (apoptosis)®.

Parte |

El rol de la infestacion por Sarcoptes scabiei
y otras infecciones

La descripcion del primer miasma, la psora, parte
tanto de la infestacién del paciente con la escabiasis
como del tratamiento empleado en la época en que
Hahnemann descubri6 las consecuencias de ambas
situaciones. Es por eso que se torna necesario
conocer el papel que ambos juegan en la generacion
de enfermedades subsecuentes, de mayor gravedad,
y que, de acuerdo con Hahnemann, son capaces de
heredarse a la descendencia.

Aunque la escabiasis no es considerada una
enfermedad grave ni una causa de mortalidad, debo
presentarla en primer lugar respetando la tradicion
heredada desde los tiempos del descubridor de la
Homeopatia.

La siguiente informacién procede de la
excelente y casi Unica revision sobre el tema de la
infestacion por el acaro Sarcoptes scabiei (SS),
publicada en este 2024 por Mohamed Sharaf’;
incluye tanto el papel patégeno del acaro como la
respuesta del organismo humano a la infestacién de
la escabiasis.

El autor reporta que la reaccion provocada
en el huésped por el SS incluye tanto una respuesta
inflamatoria como una alérgica, en las cuales
intervienen el sistema del complemento (C3 y C4),
la produccién de mudltiples citocinas entre las que
destaca la interleucina 1B (IL1B), la cual es también
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Héctor Montfort Cabello

un factor predominante en las lesiones autoinmunes
de la piel, y otros mediadores como el factor de
necrosis tumoral-alfa (TNF-a) y el interferbn gama
(IFN-g).

Estas sustancias actian en concierto
provocando respuestas inflamatorias locales
de grados variables de intensidad, mismas que
ocasionan en el paciente las lesiones dérmicas
caracteristicas y “el prurito mas insoportable que
existe”. La respuesta inflamatoria genera una
cantidad de estrés oxidativo y radicales libres, como
las especies reactivas de oxigeno (ROS), las cuales
provocan dafio adicional a las macromoléculas
del huésped, como son los lipidos, las proteinas y
el mismo ADN, ademas de mas dafo tisular. Las
principales citocinas proinflamatorias son las IL-1-6-7
y TNF-a, asi como el IFN-g; todos ellas participan en
un gran numero de enfermedades inflamatorias de
la piel, e interesantemente la IL-1B juega un papel
predominante en la patogénesis de la psoriasis. El
rol del estrés oxidativo a través de las ROS ha sido
sefalado desde los primeros ensayos que presenté
en 20042 acerca de las enfermedades crbnicas o
modos reaccionales.

Finalmente, anotaré que otros autores
sefalan que la infeccion por el SS es mas que una
afeccion local-dérmica y que posee caracteristicas
de ser una enfermedad sistémica con repercusiones
en dérganos como rifiones, higado, corazbén y bazo
de animales afectados por las formas severas
de la escabiasis, donde se observan hiperplasia
linfoide y depositos de amiloide. El autor sugiere
que los casos graves de escabiasis, complicados
con sobreinfeccion bacteriana, pueden actuar
como inductores de diferentes respuestas inmunes
e inflamatorias, con subsecuentes alteraciones de
estado redox del huésped. Hasta aqui la opinion de
Sharaf.

Adicionalmente, la Organizacién Mundial
de la Salud (OMS) reporta que hasta el 10% de
los infantes afectados por la escabiasis en los
paises pobres presenta indicios de afectacion renal
aguda, la cual da lugar a alteraciones permanentes
de la funcién renal’. Y dentro de los tratamientos
recomendados por la OMS aparece todavia, al dia
de hoy, la pomada de azufre al 10%.

Aunque observamos que la sola infeccion
por el SS es capaz de producir un cuadro de
inflamacion severa en la piel de los pacientes
afectados, es probable que el factor determinante
para la transformacion de una enfermedad local y

limitada a una enfermedad croénica, o parallegar a las
manifestaciones secundarias de “la enfermedad del
prurito”, haya sido el tratamiento supresivo empleado
en el tiempo en que Samuel Hahnemann planteé el
origen de las enfermedades cronicas.

Como ha sido descrito en el tratado de las
enfermedades cronicas de Samuel Hahnemann,
los remedios locales o tépicos utilizados eran las
pomadas de azufre, el azufre en fumigaciones, las
soluciones de plomo y zinc, el ungiento de Jasser®
(azufre sublimado, polvo de bayas de laurel y polvo
de sulfato de zinc) o un tratamiento mas enérgico
y toxico como el mercurio precipitado (§70 de Las
enfermedades cronicas de Hahnemann?®).

En un tratado de dermatologia de 1880, del
autor J. Giné i Partagas (Barcelona), se consigna
un formulario de 200 recetas entresacadas de los
mas renombrados clinicos para el tratamiento de las
enfermedades de la piel. Sobra decir que la cantidad
de minerales y vegetales toxicos a dosis elevadas,
tuétanos de buey y casi cualquier sustancia, estaban
al alcance de los médicos y/o farmacéuticos de la
época’.

La lectura detenida del articulo de Sharaf
nos obliga a revalorar el papel que juegan en la
génesis de la psora tanto la infeccion por el SS
como el agresivo tratamiento utilizado en épocas
de Samuel Hahnemann. En mi opinién, se trata de
un mecanismo sinérgico (infeccion y tratamiento
supresor) que comprende la produccion de estrés
oxidativo, la generacion de radicales libres (ROS)
a niveles fuera de los rangos de normalidad y
finalmente la modificacion de la expresion genética
(cambios epigenéticos) y/o de la estructura de la tira
de ADN, como veremos en la parte IV del presente
articulo.

Las enfermedades infecciosas como causa
de morbi-mortalidad global

De acuerdo con la informacion de la OMS-2020, las
tasas de morbilidad y mortalidad entre los paises
“pobres” y “ricos” difieren de manera radical, como
vemos a continuacion.

En los paises con ingreso econémico per
capita mas reducido encontramos que las principales
causas de muerte son las siguientes (seis de estas
diez son enfermedades infecciosas):

1. Condiciones neonatales: asfixia/trauma al
nacimiento, sepsis neonatal, enfermedades
infecciosas.
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A

Infeccionesdetractorespiratoriobajo:neumonia,
bronquiolitis, virus sincitial respiratorio.
Enfermedad cardiaca isquémica.

Accidente cerebro vascular.

Gastroenteritis infecciosas.

Malaria.

Accidentes de trafico.

Tuberculosis.

. Infeccién por VIH/sida.

0. Cirrosis hepatica.

20PN O AW

Tras la revision del papel de la escabiasis
abordaremos las enfermedades infecciosas causales
del mayor numero de muertes en los paises
subdesarrollados.

Virus Sincitial Respiratorio (VSR) vy
relacionados
El VSR y virus/bacterias relacionados

(metapneumovirus, influenza y parainfluenza,
rinovirus, Haemophilus influenzae, Mycoplasma
pneumoniae) se encuentran entre los agentes
causales de bronquiolitis, neumonias, neumonitis,
asma y muerte durante la primera y segunda infancia;
suincidenciay gravedad se reflejan de manera notable
en los paises de mas bajo ingreso econdémico, donde
son la segunda causa de mortalidad, de acuerdo con
la OMS-2020. Afecta de la misma manera a pacientes
ancianos e inmunocomprometidos, con pronéstico
sombrio.

El proceso de infeccion por cualquiera de
estos patdgenos, ademas del virus SARS-CoV-2,
genera una cantidad importante en la incidencia, por
arriba de los limites normales, de especies reactivas
de oxigeno (ROS), las cuales facilitan la replicacion
viraly ladestruccion del epitelioy los cilios bronquiales.
Asimismo, el VSR induce la pérdida en la produccion
de las moléculas o los compuestos antioxidantes que
limitarian la progresion de la infecciéon y el dafio al
aparato respiratorio™.

Finalmente, los ROS, al elevarse por encima
de los niveles fisiologicos, son capaces de dafar
directamente al ADN nuclear, provocando oxidacion
de las bases puricas y pirimidicas, y ruptura ya de
una o aun de ambas cadenas del ADN (mutacion
genética). Las consecuencias de este dafio son
multiples, dentro de las cuales se encuentran un
proceso de senescencia anticipada, creacion de un
ambiente celular proinflamatorio y la remodelacién de
la matriz extracelular (fibrosis de la via aérea y septos
pulmonares)’®. Como podemos deducir de estos
hallazgos, el grado de estrés oxidativo y la capacidad
antioxidante del paciente regulan la progresion y

Psora o Modo Reaccional Dismolecular o Disfuncional

gravedad de la infeccion, hasta llegar a cuadros
clinicos muy severos donde las intervenciones
empleadas no logran salvar la vida del paciente.

Paludismo

La malaria o paludismo se encuentra entre las seis
enfermedades que causan mayor mortalidad global
en los paises con pocos recursos econémicos, donde
los niveles de insalubridad y desnutricion son muy
elevados.

Se ha demostrado que la infecciébn humana
causada por el Plasmodium falciparum y P. vivax
cursa con niveles anormalmente elevados de estrés
oxidativo, comparado con los controles normales.
En especial se observa una oxidaciéon de los lipidos
celulares, lo cual provoca una reduccion severa
de las 19 moléculas antioxidantes estudiadas por
diferentes autores del tema'. La produccion de
las moléculas ROS cumple un doble papel, ya que
éstas, por una parte, combaten al Plasmodium,
pero por otra provocan afectacion de las proteinas,
las enzimas, los lipidos y el ADN. De esta manera,
las ROS provocan mas inflamacion a través de la
activacion de macréfagos vy liberacion de citocinas
proinflamatorias como el TNF y la IL6; esto cierra
el circulo de retroalimentacion positiva entre la
inflamacién y el estrés oxidativo.

De forma general, la evidencia muestra
una fuerte relacidén entre los niveles altos de estrés
oxidativo y la severidad tanto del cuadro original
como de las complicaciones palldicas que llevan a
la muerte del paciente'.

Tuberculosis

La tuberculosis humana, principalmente en su
forma pulmonar, infecta a uno de cada cuatro seres
humanos en el mundo. Dependiendo del grado de
respuesta inflamatoria disparada por los macrofagos
pulmonares y los mecanismos de evasion del
Mycobacterium tuberculosis, resultara una infeccion
asintomatica y resuelta hacia la curacién, o un
espectro de reacciones inmunopatoldgicas que
llevan a una enfermedad diseminada y a la muerte
del paciente'.

Una de las consecuencias de la respuesta
inflamatoria crénica dirigida a la eliminacion del
patégeno es la generacion de niveles elevados
de estrés oxidativo, en la cual los radicales libres
provocan principalmente oxidacién de los lipidos de
los alvéolos y de las mitocondrias de los macrofagos,
llevando a la muerte celular y destruccion del tejido
pulmonar debida a la degradacién de la matriz
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extracelular'®. Este dafio es amplificado al agotarse
las reservas celulares de glutation, y es llevado a
cabo por enzimas de tipo colagenasas.

Como observamos en los conceptos previos
y la informacién disponible', todas las infecciones de
moderada y severa gravedad y cronicidad conllevan
una agresion y un reto a cualquier organismo vivo, ya
que generanunnivel excesivoderadicaleslibres (ROS
y NOS). Tanto el mecanismo de la inflamacién como
el del estrés oxidativo desmedido son fenémenos
interrelacionados a través del factor nuclear NF-kB,
el cual es activado por los mediadores inflamatorios
a la vez que activa a genes pro-oxidantes en las
células inmunes efectoras'®. Dependiendo del estado
de salud previo y del nivel de reservas de moléculas
antioxidantes, y de su agotamiento, las infecciones
terminaran  solucionandose de una manera
satisfactoria con minimas secuelas o desarrollaran
un estado de produccion de estrés oxidativo de gran
magnitud, con las consecuencias mencionadas en
moléculas como las proteinas-enzimas y lipidos.
De igual manera son afectados por la oxidacion el
ADN y ARN, tanto en la estructura de sus bases
nitrogenadas (mutacién) como en la disposicion
espacial de la cromatina (cambios epigenéticos).

Parte Il

El estrés oxidativo en las enfermedades
metabdlicas

Un reporte de 2023 de la OMS sefala que, en el
caso de los paises de mayor ingreso economico,
las primeras diez causas de mortalidad son
enfermedades no contagiosas. Solamente una lo es
y corresponde a las enfermedades respiratorias por
contagio, como veremos a continuacion:

Enfermedad cardiaca isquémica.

Enfermedad de Alzheimer y demas demencias.
Accidente cerebro vascular.

Cancer de traquea, bronquial y pulmonar.
Enfermedad pulmonar obstructiva cronica
(EPOC).
Infeccionesdetractorespiratoriobajo:neumonia,
bronquiolitis, virus sincitial respiratorio.

Céancer de colon y recto.

Enfermedades renales terminales.

. Enfermedad cardiaca hipertensiva.

0. Diabetes mellitus.

akrwp-

1

S ©oN

Si analizamos el trasfondo o mecanismo de
estas nueve causas de mortalidad no infecciosa,

veremos que, en su inicio, todas ellas comparten
uno o multiples defectos en las vias metabdlicas de
las células, tejidos y 6rganos afectados. De ahi la
importancia metabdlica.

Las reacciones metabdlicas que ocurren en
la totalidad de las células vivas permiten el correcto
funcionamiento de los 6rganos y del cuerpo humano,
es decir, constituyen las bases moleculares de la
vida y son el sello principal de un organismo sano,
0 de un organismo enfermo si estas reacciones son
perturbadas o modificadas'®. La siguiente y excelente
revision de Gonzalez et al. nos da una vision global
del tema de la salud metabdlica y el estrés oxidativo.

Hiperglicemia, diabetes mellitus y estrés
oxidativo

La glucosa es el principal combustible celular y es
metabolizado a través de dos vias metabdlicas en las
mitocondrias (glicolisis y ciclo de Krebs); el producto
final es la obtencion de moléculas de ATP necesarias
para todas las funciones celulares. Sin embargo, este
proceso genera los radicales libres conocidos como
especies reactivas de oxigeno (ROS), los cuales
sirven para multiples funciones celulares en estado
de salud cuando se encuentran dentro de rangos
de normalidad; su elevacioén por arriba de los limites
regulares genera un nivel anormal de estrés oxidativo
que perjudica multiples vias metabdlicas, iniciando
el proceso de enfermedad. Los niveles elevados de
glucosa sanguinea (hiperglicemia) generan un nivel
mayor de estrés oxidativo y una cantidad anormal
de ROS, los cuales causan disfuncién progresiva
y enfermedades. Las mas recientes revisiones del
tema han demostrado la profunda relacion entre
la hiperglicemia, el estrés oxidativo, la inflamacion
y un amplio grupo de disfunciones metabdlicas y
patologias'® (tabla1*).

Higado: esteatosis, fibrosis, Tejido adiposo: Sindrome
cirrosis. metabdlico.

MuUsculo esquelético: miopatia, | Rinones: dano vascular e
fragilidad muscular. insuficiencia renal.
Sistema cardiovascular: Sistema éseo/cartilago:
arterioesclerosis, Insuficiencia osteoartrosis.

cardiaca., hipertensién arterial
esencial

Retina: retinopatia diabética.
Neuronas: enfermedades de
Parkinson y Alzheimer.

Embarazo: pre-eclampsia.

Tabla 1. Asociacion entre hiperglicemia, estrés oxidativo
y enfermedades metabdlicas.

*Estas patologias se presentan en un alto porcentaje de la
poblacién mundial > 60 anos
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De forma recurrente he sefialado el rol que el
estrés oxidativo y las especies reactivas de oxigeno
tienen en la generacion de modificaciones deletéreas
en las biomoléculas, como son proteinas, lipidos y al
ADN+ARN.

La generacién excesiva de ROS en las
mitocondrias provoca la oxidacién de los lipidos
de las membranas mitocondriales tornandolas
disfuncionales, lo cual genera un ciclo vicioso cada vez
mayor y de mayores repercusiones metabdlicas, como
la resistencia a la insulina y una mayor elevacién de la
glicemia, lo cual cierra un circulo auto alimentado.

Al afectar a las proteinas celulares se
produce la activacion y desactivacion de factores
de transcripcion de los canales de membranas vy
de enzimas metabdlicas, ademas de estabilizar las
proteinas del citoesqueleto y regular las sefiales de
la fosforilacion oxidativa. La afectacion proteica inicial
se genera al unirse de forma covalente (irreversible)
una molécula de ROS a los aminoacidos histidina,
tirosina y cisteina. La oxidacion y reduccion de las
proteinas que contienen grupos thidlicos-azufrados
(cisteina) constituyen el elemento clave en la irrupcién
de los ROS en la maquinaria de sefialamiento celular
provocando disfuncion celular'®. Mecanismos mas
detallados pueden ser encontrados en esta referencia.

Finalmente, anotaré los dos elementos
celulares que dirigen y participan como contrapeso en
el equilibrio redox; el factor de sefialamiento NFkB es
el encargado de provocar la produccion de enzimas
oxidantes que aumentan el nivel de estrés oxidativo;
su contraparte es el factor de sefalamiento NrF2, el
cual provoca la respuesta defensiva antioxidante. Del
equilibrio entre estos dos factores y la disponibilidad
de moléculas y suplementos antioxidantes depende
la salud metabdlica, celular y organica de cuerpo
humano (tabla 2).

Factores Oxidantes Factores Antioxidantes

Radical hidroxilo, perdxido de Glutatién, catalasas, superdxido

hidrégeno. dismutasa.
Anidn superdxido, singlete de Peroxirredoxinas, tiorredoxinas.
oxigeno.

Perdxido, éxido nitrico, ozono, Paraxonasas, sirtuinas.

grupo alcoxi.

Todas estas moléculas tienen un
electron desapareado, por lo

Suplementos antioxidantes
como: vit's C.

que son alfamente reactivas con
proteinas, lipidos y dcido desoxirri-

DY E, curcumina, polifenoles,
chalconas.

Flavonoides, elementos traza:
selenio.

bonucleico (ADN).

Zinc y el ribdsido de nicotinamida.

Tabla 2. Factores oxidantes y antioxidantes.

Psora o Modo Reaccional Dismolecular o Disfuncional

La hipertension arterial

En lo que toca a la hipertension arterial esencial
(HTAE), disponemos de las descripciones clasicas, de
Arthur Guyton e Irvine Paige acerca de los elementos
participantes en la génesis de la enfermedad, que
fueron vigentes por mas de sesenta afios. Fue hasta
2013 que emergio el conocimiento y la publicacion
de dos elementos basicos en la fisiopatologia de la
HTAE. David Harrison sefald la participacion del
estrés oxidativo y de la inflamacién vascular y general
como los dos mecanismos basicos que dirigen y
coordinan diversos eventos celulares, de 6rganos y
sistemas, generando la HTAE.

De forma resumida, la excesiva produccion
de ROS conduce a eventos moleculares que
incluyen a la mencionada oxidacion de proteinas
y mecanismos de sefalamiento celular alterados;
consecuentemente, se producen inflamacion,
proliferacion, apoptosis, migracion vy fibrosis tisular,
los cuales son elementos y procesos por demas
importantes para provocar disfuncion vascular-
endotelial, remodelacion cardiovascular, disfuncion
renal, activacion de células inmunes y exceso de
activacion nerviosa simpatica'’.

Cada uno de estos eventos son partes
indispensables en el origen de la HTAE. Finalmente
anotaré que en la HTEA del humano se encuentran
niveles anormalmente bajos de grupos tiblicos-
azufrados, haciendo notar el papel primordial que el
azufre juega en el equilibrio redox y el dafo oxidativo.
De las reservas de azufre organico depende el nivel
del glutation celular y orgéanico, el cual cuenta por si
mismo con el 30-40% de la actividad antioxidante
del plasma humano y es el mas potente antioxidante
intracelular e intra-mitocondrial que provee
proteccion contra el estrés oxidativo, la inflamacién y
las enfermedades cardiovasculares.

Adicionalmente, citaré que el fenémeno
de estrés oxidativo y la inflamacién crénica son
factores determinantes para generar, desde la
infancia y la adolescencia, el inicio y la progresion
de enfermedades como hipertension arterial,
obesidad, diabetes mellitus tipo 1 y 2, dislipidemias,
enfermedades renales y apnea obstructiva del
suefo’®.

La malnutricion: la epidemia de sobrepeso y
obesidad, y la desnutricion a nivel global

La malnutricibn comprende los dos extremos de
los trastornos de la nutricion, tanto en la poblacion
infantil como en la edad adulta; en principio existia
casi exclusivamente en forma de desnutricién, a
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consecuencia de la pobreza, las epidemias y los
conflictos armados. Luego, con el inicio del desarrollo
econdmico mundial apareci6 la amenaza del
sobrepeso y la obesidad. Ambas condiciones pueden
coexistir en un mismo pais, en una misma familia
y aln en un mismo individuo a lo largo de su vida.
Mientras mas temprano se presente en la infancia
alguna de estas dos condiciones, mayor sera el riesgo
de evolucionar a multiples formas de enfermedades
infecciosas, metabdlicas, degenerativas y a la muerte
en edades tempranas'®.

Las cifras de sobrepeso y obesidad que
afectan a una alta proporcién de paises en el mundo
alcanzan entre el 60 y el 70% de las poblaciones en
Estados Unidos, Gran Bretafia y México, tomando
proporciones pandémicas. De manera muy breve
mencionaré la relacion y el riesgo que existe entre
el sobrepeso-obesidad y la diabetes e hipertension
arterial. Ambas condiciones cronicas han sido
mencionadas anteriormente como factores de
mortalidad y las dos comparten un mecanismo
fisiopatolégico comun que precede al inicio de ellas:
el estrés oxidativo fuera de niveles normales.

En el otro extremo del espectro alimenticio
encontramos a la desnutricion a nivel mundial, ya
sea en la infancia y la juventud o en la edad adulta.
De acuerdo con el informe conjunto de la OMS/
FAO/UNICEF y el WFP%, de 2022, el numero de
habitantes del planeta que padece hambre se ha
incrementado desde 2018 en un 8-9% anual hasta
el 2021, lo que significa que 828 millones de seres
humanos carecieron del minimo de alimentos de
calidad y cantidad para asegurar su salud.

Posterior al inicio de la pandemia de covid-19,
el porcentaje de poblacion mundial que sufre
inseguridad alimentaria moderada-grave alcanza el
29.3%, en tanto que el grado severo llega al 11.7%.
De una forma resumida, sabemos que la desnutricién
a cualquier edad predispone a afectaciones en el
desarrollo neurologico, el sistema osteomuscular
y notablemente en el sistema inmune, provocando
estados de inmunodeficiencia que predisponen a
infecciones graves causadas por todas las formas de
microrganismos?'.

Estas infecciones y el combate a ellas
conllevan la generacion de niveles elevados de
estrés oxidativo, el cual hemos consignado como
factor productor de complicaciones cronicas. A esto
se suma que, en la desnutricion, el organismo no

cuenta con las reservas minimas necesarias de
moléculas antioxidantes (tabla 2) para equilibrar el
balance redox y el dafio producido por los radicales
libres (ROS).

Las enfermedades autoinmunes

Aunque el espectro de las enfermedades autoinmu-
nes es demasiado amplio, la revision de una de sus
patologias mas frecuente (artritis reumatoidea o AR)
y representativa del mecanismo inmune, nos dara
una idea general del panorama metabdlico que ante-
cede al inicio del cuadro clinico.

Ademas de una fuerte predisposicion
genética, la AR se caracteriza por inflamacion sinovial,
formacién de pannus y destruccion del cartilago y el
hueso subcondral. El fenébmeno de la inflamacion
y destruccién de los elementos mencionados inicia
cuando, dentro de la cavidad articular, se genera un
ambiente de hipoxia??; esto desencadena laformacion
y acumulacion de radicales libres (ROS), los cuales
provocan activacion de la respuesta inflamatoria de
la sinovial articular.

Ademas, los ROS provocan la formacion del
pannus a través de la activacion de la angiogénesis.
La célula efectora es mayormente el sinoviocito
parecido a fibroblasto (fibroblast-like synoviocyte)®.
El mismo patron deletéreo provocado por los ROS
en las secciones precedentes lo vemos replicado en
los cuadros de autoinmunidad, lo mismo que el papel
antagonico de las moléculas antioxidantes para lograr
frenar el dafo inducido por el estrés oxidativo. La
grafica incluida en las paginas 13-14 del articulo de
Jing et al.?® nos muestra los mecanismos de accion de
los medicamentos bioldgicos (adalimumab, etcétera)
ademas de presentar el potencial documentado que
poseen 14 diferentes sustancias de origen vegetal
para desactivar diferentes mecanismos de dafio
sinovial en la AR. Ahi se incluyen compuestos como
kurariona, acido rosmarinico, resveratrol, celatrol,
quercetina, icarina, diosmina, curcumina, salicina y
liquitina. Esta informacion recalca el papel que juega
la adecuada nutricion para mantener las reservas de
elementos antioxidantes.

Finalmente, citaré el dafio producido por la
hipoxia en la mitocondria y el subsecuente exceso
de radicales libres, que son capaces de provocar
mutaciones en el genoma mitocondrial?.
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Parte Il

El dano genético y epigenético provocado
por los tratamientos antiguos y actuales. La
nutricién

Varios son los tratamientos mas téxicos y criticados
por Samuel Hahnemann en la época en que decidio
dejar su practica y dedicarse a la traduccion de libros.
En laobra que describe a las enfermedades crénicas o
miasmas (paragrafos 54 y 83) sefiala reiteradamente
el uso del mercurio y el plomo como los mas agresivos
elementos utilizados tanto topicamente como a través
de la via oral. En esta seccion planteo los serios
efectos en la salud humana que producen estos
metales pesados, quimicos, vegetales y animales
(tabla 3) para, muy probablemente, provocar las
enfermedades secundarias por la supresion de
sarna, dartos, herpes y demas dermatosis presentes
en tiempos de Hahnemann.

Quimicos Vegetales Animales Fisicos

* Mercurio, por * Opio, Digitalis | ¢ Cantdridas. * Cauterio/
todas las vias. purpurea. ¢ Sanguijuelas. | descarga

¢ Plomo, acetato | * Almendras galvdnica.
de. dulces.

¢ Azufre, zinc. ¢ Ipecacuana,
« Cobre, hierro. rédbano

picante.

* Quinina,
valeriana.
Tabla 3.

El mercurio

La literatura disponible respecto a la toxicidad del
mercurio es abundante, y ya sea absorbido a través
de la piel, por inhalacion o por via digestiva, produce
los siguientes efectos a diferentes niveles:

1.Alabsorbersey entrar alacirculacion sanguinea
se une de forma covalente (permanente) a los
residuos tidlicos-azufrados de los aminoacidos
azufrados (cisteina y metionina), inactivando a la
proteina o enzima, o molécula de sefalamiento
que los contiene.

Asimismo, se une covalentemente a los grupos
funcionales amidas, aminas, fosfatos y carboxilos,
inactivando la funcion enzimatica al cambiar su
conformacion espacial evitando que se unan
al substrato. Esto implica la inactivacion de
incontables enzimas funcionales, lo que provoca

Psora o Modo Reaccional Dismolecular o Disfuncional

la “paralisis” de las vias metabdlicas celulares,
dando origen a espirales de dafio metabdlico.

2. Ademas de unirse al azufre de los aminoacidos
azufrados, el mercurio se une igualmente al
selenio formando complejos mercurio-selenio;
debido al secuestro de este cofactor enzimético, la
actividad antioxidante de la glutation peroxidasa,
la catalasa y las superéxido dismutasas son
inhibidas provocando mayor estrés oxidativo y
dano celular®.

3. La absorcibn del mercurio provoca de
inmediato la produccion de radicales libres
(ROS) y aniones superoxido, los cuales, a su vez,
dafian de la misma manera a los aminoacidos y
las proteinas amplificando el dano metabdlico,
que se extiende a oOrganos vitales como el
cerebro provocando degeneracion neuronal,
reduccion de la expresidén de genes productores
de moléculas antioxidantes, formacién de beta-
amiloide vy, finalmente, apoptosis anticipada o
aberrante de las neuronas. Esta serie de eventos
son similares y compartidos por los procesos
neurodegenerativos como la esclerosis multiple
y las enfermedades de Alzheimer y Parkinson?.

4.Dosde las afectaciones metabdlicas mas graves
que produce el mercurio son: a) la inactivacion de
la paraxonasa, enzima antioxidante extracelular
relacionada con la funcion del colesterol de baja
densidad LDL-col, por lo cual el transporte de este
lipido a través de la intima endotelial es afectado,
provocando la acelerada formaciéon de placas
de ateromas y arterioesclerosis; b) el mercurio
activa a la fosfolipasa A,, la cual colabora en
la inflamacion y ruptura de la intima arterial
provocando sindromes trombéticos coronarios y
cerebrales agudos®.

5. Muchas de las funciones celulares claves,
como son la reproduccién-mitosis, autofagia
y muerte celular programada-apoptosis, son
afectadas por el mercurio, provocando: a)
inhibicién del ciclo celular a la mitosis, generando
retardo en la apoptosis y la aparicién de necrosis
celular, y b) acumulacion de moléculas y residuos
de moléculas que normalmente serian digeridos
en los lisosomas (autofagia) y que al acumularse
intracelularmente por encima del nivel manejable,
provocan toxicidad celular y muerte neuronal.

6. Clinicamente podemos observar los efectos
toxicos inmediatos, tardios y hereditarios del
mercurio en las descripciones de intoxicaciones
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masivas por mercurio en la poblacién de la
bahia de Minamata, Japén, en 1956, y en Irak,
en 1971. Estan descritos mas de 250 sintomas
y signos de esta intoxicacion, aunque los mas
comunes son la neuropatia sensorial y motora,
el temblor de extremidades, afecciones del habla
(disfasia), ceguera, retardo mental, pardlisis
cerebral, sordera, pérdida de cabello, dientes y
ufias, gingivitis con sangrado, anemia hemolitica,
nefritis, infertilidad, abortos, convulsiones, coma
y muerte.

Si hacemos un comparativo con los nombres
de las enfermedades pséricas enumeradas por
Hahnemann en el pardgrafo 191 y su nota de
pie de péagina, veremos la gran similitud entre
dichas “enfermedades” y las patologias reportadas
anteriormente como producto de la intoxicacién por
mercurio.

El plomo

En cuanto a los efectos provocados por la aplicacion
y la absorcién del plomo, encontramos afectacion de
los sistemas cardiovascular, neurolégico, respiratorio,
hormonal y los elementos de la sangre, en especial
los globulos rojos.

En el caso del sistema cardiovascular
provoca hiperplasia de la intima arterial, el cual es el
inicio de la arterioesclerosis progresiva. La toxicidad
del plomo es ejercida a través de dos mecanismos:
a) el mimetismo molecular (similitud molecular)
por el cual el plomo remplaza al zinc y al calcio en
las proteinas y enzimas, interfiriendo en multiples
procesos metabdlicos; b) la capacidad de generar
estrés oxidativo y un nivel anormalmente elevado de
radicales libres (ROS)26. Ya he mencionado el dano
producido por esta condicion de desbalance redox.

Si comparamos los efectos moleculares,
metabdlicos y los cuadros clinicos provocados por
las intoxicaciones de mercurio y plomo, descritos en
la literatura médica no homeopatica, nos percatamos
de la gran similitud que existe entre éstos y las
anotaciones de Samuel Hahnemann sobre los signos
de lapsoraprovocados por la supresion efectuada por
el mercurio y el plomo, por lo que cabe cuestionarse
si los mencionados signos y sintomas de la psora
hahnemanniana son en realidad enfermedades
provocadas por la toxicidad de estos metales
pesados.

Las nuevas formas de estrés oxidativo
Si bien es cierto que al menos durante los Ultimos
100 afos los pacientes no reciben las grandes dosis

de minerales y tdxicos que Hahnemann mencion6 en
sus textos, existen nuevas y muy variadas formas de
generar las mismas condiciones de estrés oxidativo,
de formar las especies reactivas de oxigeno (ROS)
y finalmente modificar la informacion y expresion
genéticas; esto nos conduce a proporcionar
instrucciones errbneas en la produccion de
anticuerpos, hormonas, moléculas de sefialamiento,
membranas celulares, y en fin, multiples elementos
que mantienen la homeostasis celular, lo cual se
traduce finalmente en un estado dinamico de salud
que termina en desorden metabdlico progresivo v,
finalmente, en signos y sintomas de enfermedad.

Entre estas nuevas formas de estrés
oxidativo podemos contar a las siguientes:

+ La ingesta anormalmente elevada de calorias,
que produce las alarmantes cifras de sobrepeso
y obesidad, se encuentra asociada a un nivel
excesivo de estrés oxidativo y generacién de
radicales libres con los efectos anteriormente
mencionados?.

« La contaminacién ambiental que expone a los
pulmones a niveles muy elevados de ozono,
diéxido de azufre y demas contaminantes,
es fuente de estrés oxidativo a nivel alveolar,
provocando lesiones cronicas e irreversibles
ademas de dejar huella en el material genético?.

+ La contaminacion del agua y los alimentos con
pesticidas y metales pesados (arsénico, cadmio,
plomo y mercurio)® opera de la misma manera.

Finalmente, queda por recalcar el papel
primordial que juega la nutricién tanto prenatal como
postnatal para favorecer el estado de salud o, en
su defecto, para iniciar mecanismos metabdlicos
anormales que culminan en enfermedad. Ya sea en
forma de desnutricibn o en forma de un excesivo
aporte cal6rico que culmina en sobrepeso y
obesidad, ambos extremos se encuentran asociados
a un estado de estrés oxidativo por encima de la
normalidad®.

En el caso de la desnutricion, el carecer de
los elementos necesarios para un metabolismo y
una homeostasis adecuadas permite el desbalance
en el estado redox, que desemboca en un nivel
elevado de radicales libres oxidantes (ROS). Lo
mismo ocurre en el caso opuesto del excesivo
aporte calérico (en especial carbohidratos y lipidos)
que genera el mencionado aumento de ROS. Estos
radicales libres son agentes que provocan cambios
en la estructura del ADN, (mutaciones) y alteraciones
en las moléculas de sefialamiento pro-oncogénico®.
El mecanismo de regulacién en la progresion de
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las lesiones cancerosas por el estrés oxidativo esta
descrito como factor de inicio y, en algunos casos, de
progresion para el cancer de mama, pulmon, higado,
colon, prostata, ovario y encéfalo®.

Parte IV

Hahnemann, la genética y la epigenética

La informacion contenida en el ADN de cada
célula y organismo determina todas las funciones
y caracteristicas del cuerpo humano y de los seres
vivos; esta informacion y las instrucciones derivadas
de ella dependen de la integridad de la tira de ADN
y de la forma que se dispone espacialmente en
el nacleo celular. La cromatina es la tira de ADN
asociada a las proteinas (ocho diferentes histonas) a
las cuales se encuentra unida, “empacada y envuelta
de una manera ajustada”®.

Esto forma una estructura tridimensional tal
que le permite exponer u ocultar porciones de la tira
del ADN, haciendo que la maquinaria de expresion
genética tenga, o no, acceso a una determinada
porcion de lared de cromatina. La cromatina puede ser
organizada y reorganizada a través de la acetilacion,
fosforilacion, ADP-ribosilacion, SUMOQilacién o la
metilacion de estas histonas, o también a través de
la metilacion de los residuos 5’ citosina del ADN34,

Los radicales libres interactuan con los resi-
duos de aminoacidos de las histonas provocando ya
el repliegue o el desdoblamiento de la cromatina. La
reorganizacion de esta estructura a través de la mo-
dificacion de las histonas se conoce como cambios o
modificaciones “epigenéticas”; estas modificaciones
restructuran la accesibilidad a los factores promoto-
res y por consecuencia, a la transcripcion genética,
permitiendo o bloqueando la realizacion de las ins-
trucciones, produccidén de proteinas-enzimas, reac-
ciones metabdlicas, funciones celulares, homeos-
tasis, reproduccién-divisién y finalmente la muerte
celularss,

A semejanza de las modificaciones del ADN
y la cromatina, también estan documentadas al
menos 160 modificaciones epigenéticas del ARN,
conduciendo al nuevo campo de la epigenética-ARN
0 “epitranscriptonémica”, que es la regulacion de la
transcripcion del ARN para producir una proteina,
enzima o molécula de sefialamiento®.

Elnimero de ataques que sufren diariamente
el ADN vy la cromatina nuclear son del orden de 10-
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20,000 lesiones, incluidas rupturas de 1 0 2 cadenas,
modificacion de bases y desajustes de pares de
bases (mismatch). Las células poseen mecanismos
especificos que reparan este dafo al material nuclear;
sin embargo, no siempre es posible corregirlo. Si el
cambio al ADN persiste después de la duplicacion
de la doble hélice, se transforma en una mutacion
y sera heredada a las células y los organismos
descendientes. Estas mutaciones pueden localizarse
en un solo gen, en un segmento cromosomico,
en cromosomas completos o en juegos de varios
cromosomas.

Adicionalmente  mencionaré que, en
promedio, el ser humano sano posee alrededor
de 400 mutaciones genéticas; la mayoria de ellas
son inocuas, pero algunas estan vinculadas a
enfermedades como el cancer®. Y se calcula que en
cada generacion se adicionan 64 nuevas mutaciones.

Las consecuencias de las infecciones, las
exotoxinas y el estrés oxidativo

En una excelente revision de la literatura sobre las
consecuencias genéticas y epigenéticas de una
variedad de infecciones en el humano y los animales,
Di Nardo®* nos presenta los dafos resultantes en
el sistema inmune a través de las modificaciones
epigenéticas provocadas por infecciones como
la tuberculosis pulmonar, el sarampién, la hepatitis
viral B y C, las helmintiasis y septicemias y aun el
envejecimiento normal. Todas estas condiciones,
y muchas mas, provocan metilaciéon del ADN que
resultan en defectos inmunes que predisponen a
multiples infecciones secundarias. El autor propone
el uso de la vacuna del BCG y del beta-glucano
(polisacarido de la pared de Candida albicans)
como recursos documentados para dar reversa al
dano epigenético provocado por las mencionadas
infecciones.

Ambos cambios en la estructura epigenética
del ADN y el ARN se encuentran presentes como me-
canismos patogénicos en multitud de enfermedades
autoinmunes, diversos tipos de cancer y mdltiples
enfermedades metabdlicas como la diabetes melli-
tus®, la cual sabemos que es un elemento basico y
propulsor del desequilibrio redox.

En una profunda revision del tema metabdlico
y la epigenética, Garcia-Jiménez y colaboradores
nos presentan una detallada informacion acerca del
papel probado que juegan los radicales libres (ROS)
al actuar como moduladores epigenéticos, resultando
en alteraciones en el panorama epigenético, como
son la alteracion del codigo de las histonas y la

LA HOMEOPATIA DE MEXICO. Volumen 93, nimero 737, abril - junio 2024, p. 6-19. 15



Héctor Montfort Cabello

subsecuente modificacion en la expresion genética®.
A nivel clinico, las consecuencias de estos cambios
epigenéticos se presentan en enfermedades
humanas que van desde infertilidad, inflamacion
sistémica-sepsis, sindromes respiratorios, patologias
neurodegenerativas y varios tipos de cancer?.

También sabemos que las modificaciones
producidas en la cromatina nuclear alcanzan
desde cambios en la secuencia de los aminoacidos
de las histonas, hasta cambios en la estructura
bidimensional y tridimensional. Lo mas grave es
que estas modificaciones persisten posterior a la
replicacion del ADN, por lo que toman un caracter
hereditario®” %. Aqui podemos observar la posible
base o fundamento biolégico de las observaciones
que Hahnemann afirm6 respecto al caracter
hereditario de las enfermedades miasmaticas que
describio.

Adicionalmente a lo consignado como
mecanismos de la génesis de las enfermedades
cronicas hahnemannianas, podriamos plantear a los
miasmas dentro de otro elemento biolégico como
lo es el ciclo celular. De forma muy simplificada,
podemos dividir el ciclo celular en interfase y mitosis.
Durante la primera de ellas, la interfase, la célula
realiza todas sus funciones especificas de manera
programada; puede permanecer en este estado (G0),
0 prepararse para la division celular, entrando en las
fases G1, S, y G2, las cuales preparan el material
genético (duplicacion de ADN) antes de proseguir a
la siguiente fase que es la mitosis, en la cual la célula
se divide en dos células hijas, con el contenido de
ADN idéntico.

Faltaria agregar que, como consecuencia
del envejecimiento o del dafo celular sufrido (de
cualquier tipo), la célula toma el camino de su
autodestruccion a través del proceso de la apoptosis
o muerte celular programada.

En el caso de la psora cabria el planteamiento
de que sus manifestaciones (mutaciones), en forma
de signos y sintomas, ocurren durante la interfase,
es decir, cuando la célula realiza sus funciones de
manera normal y en estado de salud (psora latente),
o con todos los signos y sintomas de la psora
activa, cuando una o multiples vias metabdlicas
disfuncionales inician la enfermedad desde el nivel
molecular.

Tedricamente, podriamos pensar que el
cambio de la psora latente a psora activa se daria
cuando la cromatina sufriese modificaciones en

su estructura provocando cambios adversos en la
expresidn genética; asimismo, es posible plantear
que la transformacion de psora activa a psora latente
(la via inversa) pudiese realizarse si la estructura
tridimensional de la cromatina vuele a tomar su
patrén o forma “normal”, generado esto por la accion
de los medicamentos homeopaticos.

Mientras tanto, los otros dos miasmas se
manifestarian en el proceso anormal de division
celular (sycosis hahnemanniana), que termina en
proliferacion desordenada y lesiones cancerosas,
asi como en el proceso de muerte celular (sifilis
hahnemanniana), que en lugar de ser un evento
programado y energéticamente ecoldgico (apoptosis)
finaliza en un proceso de tipo necrosis.

Termino recordando el trabajo presentado
en 20073, en el cual consigné el primer articulo en
Homeopatia que habla de la capacidad de modificar
la estructura y expresion genéticas como resultado
de la generacion de especies reactivas de oxigeno
(ROS), producidos como consecuencia del mayusculo
estrés oxidativo generado por la absorcion cutdnea y
digestiva de los tratamientos condenados por Samuel
Hahnemann.

Espero que esta version final, donde hago
acopio de la informacion més reciente (generada
durante los ultimos 10 afos) respecto al poder
patogeno del estrés oxidativo para generar patologia
celular, tisular y estructural en todos los érganos
del cuerpo humano, sean de suficiente validez y
peso cientifico-tedrico para apoyar esta propuesta
del concepto de los miasmas, de su mecanismo de
generacion y, lo mas importante: para hacer que el
término miasmatico pueda comprenderse en un
lenguaje médico, biolégico y cientifico actualizado.

Conclusiones

Como hemos podido observar en las secciones
precedentes, el fenbmeno del estrés oxidativo
juega un papel dominante, tanto en el estado de
salud celular y general del ser humano como en el
inicio y la progresion de enfermedades infecciosas,
metabdlicas, autoinmunes y el cancer de muy
diversos tipos.

Por todo lo ya mencionado podemos concluir
y postular que lo que Hahnemann vislumbro6 hace 200
afos y denominé miasmas es lo que hoy conocemos
como: a) mutaciones genéticas, b) modificaciones
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epigenéticas y c) transmision de estos cambios de
informacion codificada en el ADN a las células y
organismos humanos.

Estas modificaciones a las moléculas de
ADN y ARN que dirigen el funcionamiento, la division
celular y la herencia a las generaciones posteriores
son tan numerosas que se cuentan por cientos.
Solamente para el cancer hay mas de 60 genes
heredables, de los cuales los mas conocidos son los
del cancer de mama (BRCA-1 y BRCA-2).

Por lo tanto, definir a la psora como una
enfermedad real, con caracteristicas y mecanismos
de transmisidbn propias no puede considerarse
viable ni puede sustentarse en términos de biologia
celular, infeccion-transmisibn o herencia. Creo
que el término psora puede conservarse en un
contexto historico, pero en su forma actual seria el
conjunto de mutaciones que Hahnemann observo
en los pacientes tratados de manera alopética con
medios como los metales pesados descritos con
anterioridad, los cuales generaban distintas y graves
enfermedades secundarias.

La “metamorfosis que todo el organismo
interno sufre para que la psora se realice” (paragrafo
127 de las Enfermedades cronicas) es lo que Samuel
Hahnemann, genialmente, alcanz6 a entrever de lo
gue hoy conocemos como mutaciones genéticas.

En el aspecto terapéutico, cabria suponer
que las intervenciones con base en moléculas
o0 elementos simples con actividad antioxidante
debieran actuar favorablemente en la evolucion y
solucién de dichas patologias. Sin embargo, por la
lectura de los diversos articulos mencionados en las
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Resumen

Ademas de su reconocida aplicacion en enfermedades cronicas, la Homeopatia individua-
lizada también puede actuar de forma resolutiva o complementaria en casos agudos, in-
cluidas las enfermedades epidémicas. Sin embargo, para lograr este objetivo presenta una
metodologia semiologica y terapéutica especifica que deben seguirse y respetarse, con el
riesgo de no proporcionar la eficacia y seguridad deseadas. En el caso de enfermedades
epidémicas, que por la virulencia de sus agentes provocan un cuadro sintomatologico co-
mun en la mayoria de los individuos susceptibles, la medicina homeopatica individualizada
(medicina homeopatica del genio epidémico) debe presentar similitud con el conjunto de
signos y sintomas caracteristicos de los pacientes afectados en las diferentes etapas de
cada brote epidémico. Los estudios demuestran la eficacia y seguridad de esta practica
terapéutica y/o profilactica en varias epidemias pasadas. Por tanto, tras estudiar posibles
medicamentos homeopaticos individualizados a partir del genio epidémico de cada epi-
demia, su aplicacion terapéutica y/o profilactica a gran escala debe de estar respaldada
por ensayos clinicos previos que demuestren su eficacia y seguridad, en consonancia con
los aspectos éticos y bioéticos de la investigacion con seres humanos. Cumpliendo estas
premisas de buena practica clinica, en marzo de 2020 desarrollamos este protocolo de in-
vestigacion para comprobar, en un ensayo clinico aleatorizado, doble ciego y controlado con
placebo, la eficacia y seguridad de posibles medicamentos homeopaticos individualizados
de la epidemia de covid-19. Si se confirma la eficacia y seguridad, y s6lo en esta condicion,
el medicamento podra utilizarse de forma generalizada y colectiva en el tratamiento y la
prevencion de la actual epidemia. Con este objetivo, remitimos este proyecto a médicos,
investigadores y directivos de varios hospitales publicos y privados, solicitando la oportuni-
dad de aplicar esta propuesta a pacientes hospitalizados en salas y/o centros de cuidados
intensivos destinados al tratamiento de la covid-19.

Abstract

In addition to the recognized application in chronic diseases, individualized homeopathy
can also act in a resolutive or complementary way in acute cases, including epidemic
diseases. However, to achieve this intent, it presents a specific semiologic and therapeutic
methodology that must be followed and respected, with the risk of not presenting the desired
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Tratamiento Homeopatico y Prevencion de la Covid-19: Protocolo de Investigacion Clinica para Evaluar la Eficacia y

la Seguridad de la Medicina del Genio Epidémico

efficacy and safety. In the case of epidemic diseases, which due to the virulence of their
agents causes a common symptomartological picture in most susceptible individuals, the
individualized homeopathic medicine (homeopathic medicine of the epidemic genius) should
present similarity with the set of characteristic symptoms and signs of the patients affected in
the different stages of each epidemic outbreak. Studies show the efficacy and safety of this
therapeutic and/or prophylactic practice in several epidemics of the past. Therefore, after the
survey of possible individualized homeopathic medicine from the epidemic genius of each
epidemic, its therapeutic and/or large-scale prophylactic application should be supported by
previous clinical trials that demonstrate its effectiveness and safety, in line with the ethical
and bioethical aspects of research involving human beings. Fulfilling these premises of
good clinical practice, we developed, in March 2020, this research protocol to investigate,
in a randomized, double-blind and placebo-controlled clinical trial, the effectiveness and
safety of possible individualized homeopathic medicines of epidemic genius of COVID-19.
If effectiveness and safety are confirmed, and only in this condition, the medicine may be
used in a generalized and collective manner in the treatment and prevention of the current
epidemic. To this end, we refer this project to physicians, researchers and managers of
several public and private hospitals, requesting an opportunity to apply this proposal to

patients hospitalized in wards and/or intensive care units for the treatment of covid-19.

Introduccion

Los coronavirus forman una familia de virus que
pueden causar dafio a animales y personas. En
los seres humanos pueden provocar infecciones
respiratorias que van desde un resfriado hasta
sindromes respiratorios agudos graves. El nuevo
coronavirus (SARS-CoV-2 o0 2019-nCoV) produce la
enfermedad catalogada como covid-19, que comenzé
en la ciudad de Wuhan (China) en diciembre de 2019.

En el manejo clinico de los casos de infeccion
humana por SARS-CoV-2 quedan muchos detalles
por aclarar. Sin embargo, se sabe que el virus es
altamente transmisible y puede causar sindrome
respiratorio agudo que va desde casos asintomaticos
o leves (alrededor del 80%) hasta casos muy graves
con insuficiencia respiratoria (del 5% al 10%). Su
letalidad varia, principalmente, segun el grupo de
edad y las comorbilidades asociadas.

Como actualmente (marzo de 2020) no existe
vacuna para la profilaxis del covid-19, la mejor forma
de prevenciodn es evitar la exposicion al coronavirus
mediante medidas higiénico-profilacticas (lavado
constante de manos, evitar el contacto con personas
infectadas y aglomeraciones, entre otros).

Ante esta falta de tratamiento especifico
y/o vacuna que pueda ser utilizada para controlar
y/o prevenir la actual epidemia, respectivamente,

es necesaria la busqueda de otros enfoques
terapéuticos y preventivos, con el fin de minimizar
las consecuencias nocivas de este brote pandémico
que asola a la humanidad. Por tanto, la Homeopatia
puede ser una alternativa complementaria y
coadyuvante a las medidas higiénico-profilacticas
actuales y al arsenal terapéutico existente, y puede
utilizarse como medida para promover la salud de la
poblacién, siempre y cuando la seguridad y eficacia
de sus propuestas estén cientificamente validadas.

Reconocida como una especialidad médica
por el Consejo Federal de Medicina de Brasil (CFM)
desde 1980, la Homeopatia se ensefia a los médicos
como un posgrado /ato sensu (en sentido amplio)
y, desde 2004, se ofrece como residencia médica.
Con supuestos cientificos establecidos (principio de
similitud terapéutica, experimentacion patogenética
homeopatica y uso de medicamentos dindmicos
e individualizados) y una aplicacién clinica amplia
y bicentenaria, presenta un creciente cuerpo de
evidencia en el campo de la investigacion basica y
clinica™.

Utilizando un enfoque integrador en el
diagnoéstico y tratamiento de los trastornos organicos
(mentales, generales y particulares), la Homeopatia
puede actuar de forma preventiva en la mayoria de
las enfermedades agudas o cronicas, adelantandose
al proceso de su apariciéon. Para lograr este objetivo,
la medicina homeopatica debe estimular una reaccién
sistémica y homeostatica del organismo contra las
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diversas susceptibilidades que predisponen a la
enfermedad, para lo cual es fundamental seleccionar
un medicamento individualizado de acuerdo con la
totalidad de los signos y sintomas caracteristicos de
cada individuo enfermo.

Ademas de su reconocida aplicacion
en enfermedades cronicas, la Homeopatia
individualizada también puede actuar de forma
resolutiva o complementaria en casos agudos,
incluidas enfermedades epidémicas. Sin embargo,
para lograr este objetivo presenta una metodologia
semiologica y terapéutica especifica que debe
seguirse y respetarse, con el riesgo de no proporcionar
la eficacia y seguridad deseadas.

En el caso de las enfermedades epidémicas,
que por la virulencia de sus agentes provocan un
cuadro sintomatol6gico comun en la mayoria de los
individuos susceptibles, la medicina homeopatica
individualizada (medicina homeopética del genio
epidémico) debe presentar similitud con el conjunto
de signos y sintomas de los pacientes afectados
en las diferentes etapas o fases de cada brote
epidémico. Los estudios demuestran la eficacia y
seguridad de esta practica profilactica y/o terapéutica
en varias epidemias pasadas’'2.

Por lo tanto, tras estudiar posibles
medicamentos homeopaticos individualizados a
partir del genio epidémico de cada epidemia, su
aplicacion terapéutica y/o profilactica a gran escala
debe respaldarse por ensayos clinicos o estudios
observacionales previos® que demuestren su
eficacia y seguridad, en linea con los aspectos éticos
y bioéticos de la investigacién que involucra a seres
humanos™.

Cumpliendo estas premisas de buena
practica clinica, el protocolo actual®™ '® tiene como
objetivo investigar, en un ensayo clinico aleatorizado,
doble ciego y controlado con placebo, el estandar
de oro de la epidemiologia clinica’, la eficacia y
seguridad de posibles medicamentos homeopaticos
individualizados del genio epidémico de la
covid-19, indicados para el tratamiento adyuvante
y complementario de pacientes afectados por la
enfermedad.

De confirmarse la hipétesis, y s6lo en esta
condicion, el medicamento podria utilizarse de
forma generalizada y colectiva en el tratamiento y la
prevencion de la epidemia actual'.

Por otro lado, para que podamos llevar

a cabo este y otros protocolos de investigacion,
necesarios para el fundamento cientifico de los
supuestos y propuestas del tratamiento homeopatico,
es necesaria una postura imparcial por parte de
médicos, investigadores y gestores, permitiendo que
la Homeopatia racional y cientifica tenga espacio
para proponer, discutir y aplicar sus proyectos en
instituciones de investigacion y servicios de salud.

Con este objetivo, desde principios de
abril de 2020, tras elaborar el citado protocolo'™
6, venimos remitiendo este proyecto a médicos,
investigadores y directivos de diversos hospitales,
publicos y privados, aclarando los supuestos y
la dinamica homeopatica para el tratamiento (y
posterior prevencion) de enfermedades epidémicas,
y solicitando la oportunidad de aplicar esta propuesta
a pacientes hospitalizados en salas y/o centros de
cuidados intensivos destinados al tratamiento de a
poblacién afectada por la covid-19.

Revision de literatura

Pandemia de covid-19

Los coronavirus causan infecciones respiratorias e
intestinales en humanos y animales; la mayoria de
las afecciones por coronavirus en seres humanos
son causadas por especies poco patégenas, |0 que
lleva al desarrollo de sintomas respiratorios leves.
Sin embargo, eventualmente pueden provocar
infecciones graves en grupos de riesgo, ancianos y
ninos.

Antes de 2019, dos especies de coronavirus
altamente patdgenos originados en animales (SARS-
CoV y MERS-CoV) fueron responsables de brotes
de sindromes respiratorios agudos graves. En la
infeccion humana actual por el nuevo coronavirus
(SARS-CoV-2 0 2019-nCoV) no esta completamente
descrito el espectro clinico ni se conocen sus
patrones de infectividad, transmisibilidad, morbilidad
y mortalidad. Aun no existe vacuna ni medicamentos
especificos disponibles y, actualmente, el tratamiento
es de apoyo basico y no especifico'®.

De manera analoga a lo que ha estado
ocurriendo en docenas de paises de diferentes
continentes, en Brasil se ha producido una
propagacién sostenida de persona a persona
(comunitaria) desde marzo de 2020, transmitida
a través de gotitas respiratorias de personas
infectadas, similar a la forma en que los patbgenos
de la influenza y otras enfermedades respiratorias
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se diseminan. De manera parecida a lo ocurrido con
los brotes de SARS-CoV y MERS-CoV en el pasado,
los profesionales de la salud han representado una
parte importante del nimero de casos infectados por
SARS-CoV-2, actuando como posibles vectores en la
propagaciéon y amplificacion de esta epidemia.

El periodo medio de incubacion de la
infeccion por SARS-CoV-2 es de 5 a 7 dias, con un
intervalo que puede llegar hasta los 14 dias. A su
vez, el periodo promedio de transmisibilidad de los
pacientes infectados es de siete dias después del
inicio de los sintomas; sin embargo, las personas
infectadas y asintomaticas también pueden transmitir
el virus'®,

El espectro clinico de la infeccibn por
coronavirus es muy amplio y abarca desde un simple
resfriado hasta una neumonia grave y mortal. Como
veremos a continuacién, el conocimiento de los signos
y sintomas de cada epidemia, en cada etapa de la
enfermedad, es fundamental para elegir el respectivo
medicamento homeopético individualizado del genio
epidémico.

En general, los signos y sintomas clinicos
referidos son principalmente respiratorios (fiebre, tos
y dificultad para respirar). La evaluacion de decenas
de pacientes con neumonia y diagnéstico laboratorial
de infeccibn por SARS-CoV-2 ingresados en el
Hospital Wuhan Jinyintan (Wuhan, China) indica
una mayor tasa de hospitalizacibn en pacientes
masculinos mayores de 50 afos. Los principales
sintomas observados fueron fiebre, tos, dificultad
para respirar, dolores musculares, confusion mental,
dolor de cabeza, dolor de garganta, rinorrea, dolor de
pecho, diarrea, nauseas y vomitos. Las pruebas de
imagen mostraron que la mayoria de los pacientes
tenian neumonia bilateral®.

Segun un informe de la misién conjunta
OMS-China sobre la covid-19% publicado en febrero
de 2020, basado en decenas de miles de casos
confirmados por laboratorio, los signos y sintomas
tipicos incluian fiebre, tos seca, fatiga, produccién de
flema, dificultad para respirar, dolor de garganta, dolor
de cabeza, mialgia, artralgia, escalofrios, nduseas,
vémitos, congestion nasal, diarrea, hemoptisis y
congestion conjuntival.

Ese informe mostr6 que la mayoria de
las personas infectadas con el virus SARS-CoV-2
desarrollaron una enfermedad leve y se recuperaron.
Alrededor del 80% de los pacientes infectados padecid
enfermedades leves a moderadas, incluidos casos

la Seguridad de la Medicina del Genio Epidémico

cony sin neumonia, el 13.8% padecié enfermedades
graves y el 6.1% alcanz6 estados criticos y mortales.
Entre los individuos con mayor riesgo de desarrollar
casos graves se encuentran los ancianos (mayores
de 60 anos) y aquellos con enfermedades crénicas
como hipertension, diabetes, enfermedades
cardiovasculares, afecciones respiratorias cronicas y
cancer,

En este estudio retrospectivo, la tasa bruta
de mortalidad (CFR, por sus siglas en inglés) fue del
3.8%, variando seguln la ubicacion y la intensidad
de la transmision (es decir, 5.8% en Wuhan frente al
0.7% en otras areas de China). La tasa de letalidad
fue mas alta en las primeras etapas del brote,
reduciéndose a la mitad después de un mes de
evolucién de la enfermedad®.

Como medidas de prevencion y control, ante
la ausencia de vacuna u otro tratamiento, el Ministerio
de Salud de Brasil'® recomend6 acciones preventivas
diarias que puedan coadyuvar en la profilaxis de la
propagacion de los virus respiratorios en general,
tales como: higiene frecuente de las manos con
agua y jabon o preparacion alcohdlica; evitar tocarse
los 0jos, la nariz y la boca sin una adecuada higiene
de manos; evitar el contacto estrecho con personas
enfermas o posibles portadores sanos; cubrirse la
boca y la nariz al toser o estornudar; permanecer en
casay evitar el contacto con personas cuando se esté
enfermo; limpiar y desinfectar objetos y superficies
de contacto frecuente, entre otros.

Cabe sefnalar que los impactos econémicos
y sociales causados por la covid-19 seran de
gran magnitud y directamente proporcionales a la
duraciéon de la epidemia, dado que el aislamiento
social es la Unica medida preventiva para controlar la
propagacion del virus. Por lo tanto, se deben probar
propuestas que tengan el potencial de ayudar en la
profilaxis y/o tratamiento de la infeccion por SARS-
CoV-2, siempre que sean faciles de instrumentar y no
generen riesgos para la poblacién. La Homeopatia
encaja en este perfil.

Homeopatia

Introduccidn

La Homeopatia es un modelo terapéutico utilizado
en todo el mundo y que en las ultimas décadas ha
despertado, junto con otros enfoques de la medicina
integrativa, un interés creciente entre usuarios,
estudiantes de medicina y médicos?'-?*, por ser un
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método seguro y eficiente, que propone comprender
y tratar el binomio enfermo-enfermedad segun
un enfoque antropolégico humanista, vitalista y
globalizador®?”, valorando los diferentes aspectos
de la individualidad enferma.

Fundada por el médico aleman Samuel
Hahnemann en 1796, la Homeopatia es una
especialidad médica reconocida por el Consejo
Federal de Medicina desde 1980 (Resolucion CFM
no. 1000/1980), con el titulo de especialista conferido
por la Asociacion Médica Brasileha desde 1990
(Resolucion CFM no. 2068/2013)8.

Desarrollando sus actividades en paralelo a
la medicina convencional y hegemonica, difunde su
fundamentacion teérica, practicay cientifica en cursos
de posgrado lato sensu, impartidos por entidades
de formacién vinculadas a la Asociacion Médico
Homeopatica Brasilena (AMHB). En 2004, tras la
Resolucién CFM no. 1634/2002, pasé a ofrecerse en
el programa de residencia médica de la Universidad
Federal del Estado de Rio de Janeiro (UNIRIO,
Hospital Universitario Gaffrée y Guinle). Actualmente,
dos programas de residencia médica mas ofrecen a
la Homeopatia como opcién de formacién en servicio
(Hospital Publico Regional de Betim, Minas Gerais,
desde 2014; Universidad Federal de Mato Grosso del
Sur, desde 2015)°.

Apesar de haber existido durante mas de dos
siglos como opcion terapéutica en varios paises, la
Homeopatia sigue marginada frente a la racionalidad
cientifica moderna, ya que se basa en conceptos poco
ortodoxos que desafian el pensamiento biomédico
dominante.

El modelo de tratamiento homeopatico
emplea el principio de curacion por similitud,
administrando dosis infinitesimales de medicamentos
Unicos e individualizados que, cuando se probaron
previamente en individuos sanos, causaron sintomas
similares a los de los enfermos. Para convertirse en un
medicamento homeopatico, la sustancia debe estar
sujeta a protocolos de experimentacién patogénica
en humanos y sus efectos primarios deben estar
descritos en la Materia Médica Homeopatica® 2.

En definitiva, la racionalidad cientifica
homeopatica se fundamenta en cuatro pilares o
premisas epistemoldgicas: principio de similitud
terapéutica; ensayo o experimentacion patogénica
homeopatica; medicamentos  dinamizados o
potencializados (ultradiluciones); y medicacion

individualizada segun la totalidad de los sintomas
(individualizacion terapéutica).

Premisas epistemoldgicas del modelo
homeopatico

Principio de similitud terapéutica

Basandose en el estudio de las propiedades
farmacologicas de decenas de sustancias
medicinales de su época, en las que observd una
reaccion secundaria (efecto indirecto) del organismo
tras la accion primaria (efecto directo) de diferentes
clases de farmacos, Hahnemann enunci6 un aforismo
para la accién general de los medicamentos en la
constitucién humana.

“Cada fuerza que actla sobre la vida, cada
medicamento afecta, en mayor o menor medida, a la fuerza
vital, provocando un determinado cambio en el estado
de salud del hombre durante un periodo mayor o menor.
Esto se llama accién primaria. [...]JA esta accién, nuestra
fuerza vital se esfuerza por oponer su propia energia. Tal
accion opuesta es parte de nuestra fuerza de conservacion,
constituyendo una actividad automatica de la misma,
llamada accion o reaccion secundaria” (Organon del arte de
curar, §63).

llustrando este fendmeno o “ley natural”,
Hahnemann describi6 las acciones primarias de los
medicamentos de su época, promoviendo cambios en
los diversos sistemas fisiol6gicos y las consiguientes
acciones secundarias del organismo (reaccién vital
o fuerza de mantenimiento o conservacion) que se
manifiesta en el sentido de neutralizar los trastornos
primarios promovidos por las drogas, buscando
regresar al equilibrio homeostatico previo a la
intervencion farmacolégica.

“[...]La ingestion de café fuerte va seguida de una
sobreexcitacion (accion primaria); sin embargo, una gran
relajacion y somnolencia (reaccion, accion secundaria)
persisten durante algin tiempo si no se continta
suprimiendo con mas café (paliativo, de corta duracion).
Después del suefio profundo y entumecedor producido
por el opio (accion primaria), la noche siguiente sera aun
mas insomne (reaccion, accion secundaria). Después del
estrefiimiento producido por el opio (accion primaria), sigue
la diarrea (accion secundaria), y después de los purgantes
que irritan a los intestinos (accién primaria), sobrevienen
la obstruccion y el estrefimiento durante varios dias
(accién secundaria). Asi, en todas partes, después de la
accion primaria de un poder capaz de, en grandes dosis,
transformar profundamente el estado de salud de un
organismo sano, es precisamente lo contrario lo que ocurre
siempre en la accion secundaria, a través de nuestra fuerza
vital” (Organo del arte de curar, §65)>.

Al administrar a individuos enfermos
sustancias simples que provocaron sintomas
similares en experimentadores sanos (similia
similibus curentur), el principio de similitud terapéutica
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pretende estimular la reaccidén del organismo contra
sus propios trastornos o enfermedades, induciendo
una respuesta homeostatica curativa.

Citado desde Hipocrates, el principio
de semejanza (reaccién vital u homeostatica)
encuentra su base cientifica en el “efecto rebote”
de los farmacos modernos (reaccion paraddjica
del organismo), describiéndose tras la suspension
0 el cambio de dosis de numerosas clases de
farmacos que acttan de forma paliativa (contraria
o antagonista) a los sintomas de las enfermedades,
empeorando los sintomas inicialmente suprimidos. El
efecto rebote estéd confirmado en cientos de estudios
de farmacologia clinica y experimental®-43,

A pesar del caracter idiosincrasico de este
fenbmeno de rebote, que se manifiesta en una
pequefa proporcion de individuos, la evidencia
cientifica advierte sobre la aparicion de eventos
iatrogénicos graves y mortales como consecuencia
de esta reaccion paraddjica de gran intensidad,
tras la administracion de farmacos modernos:
antinflamatorios selectivos y no selectivos de las
ciclooxigenasas causantes de eventos tromboticos
(IAM y ACV), secundarios a la accion antitrombética
primaria; broncodilatadores de accion prolongada
que provocan broncoespasmos irreversibles;
antidepresivos inhibidores de la recaptacion de
serotonina que exacerban la depresion y la ideacion
suicida; inmunobiolégicos que desencadenan formas
graves de esclerosis multiple y psoriasis, entre otras
clases de medicamentos®**3,

Cuando se utiliza segun el principio de
similitud terapéutica, la magnitud de este efecto
rebote (reaccion vital) también puede despertar
respuestas curativas proporcionales. Por eso, desde
2003, proponemos una sistematizacion del uso
del efecto rebote curativo de 1,250 medicamentos
modernos, administrando a personas enfermas, en
dosis infinitesimales (medicamentos dinamizados,
potenciados o ultradiluidos), las mismas drogas que
han causado eventos adversos similares, con el fin
de estimular una reaccion homeostatica o paraddjica
del organismo contra sus propios trastornos*+°.

En un proyecto postdoctoral finalizado en
2017 demostramos la eficacia y seguridad de esta
propuesta en el uso de estrogenos potenciados (17-
beta estradiol) en el tratamiento homeopético del
dolor pélvico crénico en pacientes con endometriosis
refractaria a tratamientos convencionales, a través
de un ensayo clinico, aleatorizado, doble ciego y
controlado con placebo®%4. Esto fue posible debido
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al hecho de que la endometriosis es un sindrome
dependiente de estrégenos y el 17-beta estradiol
tiene efectos patogénicos (eventos adversos), un
conjunto de signos y sintomas muy similares al
sindrome de endometriosis (ansiedad, depresion,
insomnio, migrafa, dolor abdominal, dismenorrea,
dispareunia e hiperplasia endometrial, entre otros)%e.

Ensayo o experimento patogénico ho-
meopatico

Para adquirir conocimientos sobre las propiedades
curativas de sustancias que permitan la aplicacion
del principio de similitud terapéutica, la Homeopatia
utiliza las pruebas o experimentaciéon patogenética
homeopatica como modelo de investigacion
farmacologica clinica (similar a los ensayos
preclinicos de fase 1), valorando todas las clases de
manifestaciones sintomaticas (mentales, generales
y fisicas) provocados por los medicamentos en
humanos, denominados por la farmacologia moderna
como efectos adversos o0 secundarios de las drogas.

“Es necesario conocer todos los efectos patogénicos
de cada medicamento, es decir, deben observarse primero
todos los sintomas y las alteraciones morbosas de la
salud que cada uno de ellos es especialmente capaz de
provocar en el hombre sano, tanto como sea posible, para
elegir la cura homeopatica adecuada para la mayoria de
las enfermedades naturales” (Organon del arte de curar,
§106)%.

Siguiendo las premisas estipuladas por
Hahnemann (Organon del arte de curar, §105-145)%,
se experimentaron alrededor de 3,000 sustancias
siguiendo diferentes protocolos de experimentacion?®
con el objetivo de conocer y catalogar el “poder
patogenético de los medicamentos, de modo que,
cuando haya que curar, se pueda elegir, entre ellas,
aquella cuyas manifestaciones sintomaticas puedan
constituir una enfermedad artificial lo mas parecida
posible a la totalidad de los sintomas principales de
la enfermedad natural a curar”.

Todos los signos y sintomas observados
en los diversos experimentos patogénicos con
medicamentos homeopaticos fueron recopilados
para la Materia Médica Homeopética, tras una
sistematizacién anatémico-funcional.

En la préactica clinica, el médico homeopata
también utiliza el Repertorio de sintomas
homeopaticos, en el que todos los medicamentos
homeopaticos que provocaron el mismo sintoma en
experimentos se agrupan bajo el mismo “titulo”, lo que
facilita la seleccion del medicamento homeopatico
que abarca todos los signos y sintomas del individuo.
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Medicacion dinamizada o potenciada (ultra-
diluciones)

Contrariamente al modelo bioquimico y farmacolégico
dosis-dependiente, sorprende al razonamiento
biomédico el hecho de que sustancias ultradiluidas
(dinamizadas o potenciadas), en concentraciones
inferiores a la constante de Avogadro (6.02 x 10%
mol'), puedan desencadenar una respuesta en los
sistemas biolégicos o seres vivos, siendo esto el
principal blanco de las criticas al modelo homeopatico.

Con el objetivo inicial de evitar las
intoxicaciones y agravaciones sintomaticas que el
principio de similitud terapéutica podria provocar
en los pacientes, Hahnemann propuso un método
farmacotécnico para la preparacion de medicamentos

homeopaticos (dinamizacién o potenciacion), en el
que las sustancias se diluyen y agitan sucesivamente
parareducir el efecto patogénico primario. A posteriori,
observé que estos preparados infinitesimales e
imponderables movilizaban la actividad bioldgica en
esferas de la individualidad no afectadas por dosis
ponderadas, como la dinamica psicoemocional
(Organon del arte de curar, §269)%.

De manera simplificada, el método
farmacotécnico de dinamizacibn o potenciacion
descrito en la Farmacopea Homeopatica Brasilena®®
consiste en diluciones centesimales sucesivas de la
sustancia matriz, acompafadas de 100 sacudidas
(sucusiones) vigorosas por pase (centesimales
hahnemannianas o CH) (tabla 1).

1 parte de sustancia matriz (mineral, vegetal o animal) + 99 partes de agua — 100
sucusiones — dinamizacién o potencia 1CH (102 mol' de la sustancia matriz);

1 parte de 1CH + 99 partes de agua — 100 sucusiones — potencia 2CH (10* mol");

1 parte de 2CH + 99 partes de agua — 100 sucusiones — potencia 3CH (10°% mol);

1 parte de 3CH + 99 partes de agua — 100 sucusiones — potencia 4CH (108 mol);

Y asi sucesivamente.

Dinamizacion o potencia 12CH — 1024 mol' de la sustancia matriz (constante de
Avogadro: 6.02 x 10?® mol') — ausencia de mol.

Tabla 1. Método farmacotécnico de preparacion de los medicamentos ho-
meopaticos (dinamizacion o potenciacién). CH: centesimal hahnemanniana.

Como se ha descrito anteriormente, por
encima de la potencia 12CH estas ultradiluciones
tienen concentraciones inferiores a la constante de
Avogadro (6.02x 102 mol), en las que no hay ninguna
molécula de la sustancia de origen en la solucién
final, lo que las hace exentas de toxicidad y/o efectos
adversos®” %8, como lo demuestran los tratamientos
homeopéticos biseculares con sustancias toxicas
de alto poder patdégeno (Arsenicum album, Atropa
belladonna, Cuprum metallicum, Lachesis muta,
Phosphorus y Rhus toxicodendron, entre otros).

En el tratamiento homeopético clasico, estas
ultradiluciones se administran en potencias de 12CH,
30CH, 200CH y 1000CH, entre otras, en dosis Unicas
mensuales o repetidas diariamente, en funcién de la
indicacion clinica (enfermedades crénicas o agudas,
respectivamente).

La capacidad de esta “informacion” medicinal
(contenida en las dosis infinitesimales de sustancias
ultradiluidas) para promover cambios en los sistemas
fisiologicos, de forma anéloga a las dosis ponderadas,
se ha analizado en estudios cientificos que utilizan
modelos de investigacion fisicoquimicos o bioldgicos.

Algunas hipotesis basadas en modelos
experimentales  fisicoquimicos buscan una
explicacion cientifica al fendmeno de la transmision
de “informacion” sobre los efectos primarios de las
sustancias en las ultradiluciones homeopaticas.
Se trata de investigaciones que estudian las
modificaciones electromagnéticas del agua segun
la electrodindmica cuéntica, en la que la solucién
acuosa no representa una aglomeracion inerte
de moléculas, sino un medio dinamico capaz de
seleccionar y catalizar reacciones moleculares en
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funcion de los distintos campos electromagnéticos
del soluto disuelto en ella. Utilizando modelos
matematicos y experimentales, deducen que el campo
electromagnético de un soluto puede generar ciertos
dominios de coherencia estable en el disolvente (con
estructuras y vibraciones especificas), produciendo
aglomeraciones o clusters de moléculas de agua (con
tamanfos, formas y propiedades especificas), como
una firma electromagnética del soluto en el agua
(“memoria del agua”). Asi, la organizacién del agua
seria un proceso coherente y reproducible, asociado
a interacciones electromagnéticas de largo alcance y
muy baja intensidad, que transmiten la “informacién
electromagnética del soluto” inicialmente diluida y
sucusionada por el proceso de dinamizacion®.

En los modelos de investigacion bioldgica,
innumerables estudios experimentales en las distintas
areas del conocimiento cientifico y modelos de
investigacion (in vitro, plantas y animales) apoyan la
hip6tesis de que dosis infinitesimales pueden suscitar
fendbmenos bioldgicos similares a los obtenidos
con dosis ponderadas de las mismas sustancias,
validando el uso de medicamentos ultradiluidos en la
terapéutica homeopatica®-s,

Medicina individualizada

(individualizacion terapéutica)

Segun Hahnemann, el médico que se autodenomi-
ne “artista legitimo de la curacidén” debe ser capaz
de reconocer lo que debe curarse en cada caso
individual y comprender el elemento curativo de los
medicamentos, adaptandolos en calidad y cantidad
a las necesidades del enfermo, segun el principio de
similitud terapéutica.

Viendo el proceso de enfermar como un
debilitamiento de los mecanismos fisiolégicos
de adaptacibn y compensacién, Hahnemann
correlacionaba cualquier desequilibrio fisiol6gico con
las correspondientes manifestaciones sintomaticas
que presentaba el individuo, utilizando el conjunto
de signos y sintomas (totalidad sintomética) como
principal punto de referencia para diagnosticar
el “sufrimiento de la fuerza vital” (predisposicion
individual, susceptibilidad mérbida o desequilibrio
homeostatico) y para prescribir el medicamento
homeopatico mas afin al individuo enfermo.

“[...]la totalidad de sus sintomas, este cuadro del ser
interior de la enfermedad que se refleja en el exterior, es
decir, del sufrimiento de la fuerza vital, debe ser lo principal
o lo Unico a través de lo cual la enfermedad da a conocer
los medios de curacion que necesita, lo Unico que puede
determinar la eleccion de los medios de ayuda apropiados.
[...JEn resumen, la totalidad de los sintomas debe ser, para
el artista de la curacion, lo principal, si no lo Unico que él,
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en cada caso de enfermedad, necesita conocer y disipar a
través de su arte, para que la enfermedad pueda curarse y
transformarse en salud” (Organon del Arte de Curar, §7)%.

En el conjunto de los signos y sintomas ma-
nifiestos, la semiologia homeopética selecciona “los
mas evidentes, singulares, inusuales y caracteristi-
cos” de cada caso, descartando los sintomas comu-
nes, generales e indefinidos por su inherente falta de
poder individualizador (idiosincratico).

“En esta blUsqueda de los medios homeopéaticos
especificos de curacion, es decir, en esta comparacion del
conjunto caracteristico de signos de la enfermedad natural
contra la serie de sintomas de los medicamentos existentes
con el fin de encontrar uno cuyas potencias moérbidas artifi-
ciales correspondan, por similitud, a la dolencia a curar, uno
debe ciertamente prestar especial y casi exclusiva atenciéon
a los signos y sintomas mas evidentes, singulares, inusua-
les y especificos (caracteristicos) del caso de enfermedad,
porque en la serie de sintomas producidos por el medica-
mento elegido, es principalmente a éstos a los que deben
corresponder sintomas muy similares, para que sea mas
conveniente la curacién. Los sintomas mas generales e in-
definidos: falta de apetito, dolor de cabeza, debilidad, suefio
intranquilo, malestar, etcétera, merecen poca atencion por
su caracter vago, si no pueden describirse con mas preci-
sion, porque algo tan general puede observarse en casi to-
das las enfermedades y medicamentos” (Organon del arte
de curar, §153)%.

Asociando la individualizacibn medicamento-
sa a la prescripcion de “una sola sustancia medicinal
simple” cada vez, Hahnemann se opone totalmen-
te al uso concomitante de mas de un medicamento
homeopatico (mezcla de medicamentos o complejos
homeopaticos), porque la experimentacion patoge-
nética homeopatica, punto de referencia para una
prescripcion terapéutica correcta y segura, se llevo a
cabo con sustancias simples y Unicas.

“En ningln caso es necesario y por tanto es
inadmisible administrar a un paciente mas de una sola
sustancia medicinal simple a la vez. Es inconcebible que
pueda haber la menor duda sobre qué es mas conforme a la
naturaleza y es mas racional: prescribir una sola sustancia
medicinal simple y conocida en un caso de enfermedad o
mezclar varias diferentes. En el Unico, verdadero, simple
y natural arte de curar, la Homeopatia, no esta permitido
en absoluto dar al paciente dos sustancias medicinales
diferentes a la vez” (Organon del arte de curar, §273)%.

Por lo tanto, un tratamiento homeopatico
adecuado debe priorizar la individualizacion del
medicamento Unico en funcién de los signos y
sintomas mas peculiares y caracteristicos de cada
paciente, en sus diversos aspectos constitucionales
(mental, general y fisico), permitiendo que cada
individuo reciba diferentes medicamentos Unicos
para la misma enfermedad, segin sus propias
susceptibilidades (fisicas, psicolégicas, emocionales,
dietéticas y climaticas, entre otras).
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Varios ensayos clinicos aleatorizados
(ECAs) que prescindieron de esta individualizacion
farmacolégica, administrando el mismo medicamento
a varios pacientes con la misma enfermedad
(ejemplificado por el wuso indiscriminado de
Arnica montana para procesos inflamatorios en
general)®, no mostraron resultados significativos
en comparacién con placebo, ya que violaron la
racionalidad cientifica del modelo homeopatico.
Lo mismo ocurrié con los metaanalisis y revisiones
sistematicas que agruparon ECA con medicamentos
no individualizados®®%’, frente a los que valoraron la
terapia individualizada®®"°.

Cabe sefalar que este proceso de
individualizacién de los medicamentos requiere un
periodo de seguimiento regulary variable, en el que se
evallan sucesivamente las respuestas a las distintas
hipdtesis farmacologicas (medicamentos Unicos
individualizados), ajustando los medicamentos, las
dosis y las potencias homeopaticas a las distintas
susceptibilidades de cada paciente™.

Ademas de estas breves citas utilizadas
para ejemplificar la base cientifica de cada premisa
epistemologicahomeopatica, las hipdtesis homeopéticas
se basan en centenares de estudios en diversas lineas
de investigacion contemporaneas'®, contrariamente
al prejuicio propagado indiscriminadamente por los
pseudoescépticos de que “no hay evidencia cientifica
en Homeopatia”.

Para comprobarlo, recomendamos la lectura
del Dossier Especial: Evidencias Cientificas en
Homeopatia'®, elaborado por la Camara Técnica de
Homeopatia del Consejo Regional de Medicina del
Estado de Sao Paulo (Cremesp), en 2017.

Premisas epistemoldgicas del tratamiento
homeopatico en enfermedades epidémicas

Samuel Hahnemann

De forma similar a las enfermedades agudas vy
cronicas, Hahnemann estipula pautas semiolégicas
y terapéuticas individualizadas en su abordaje de las
enfermedades epidémicas’-'2.

Aligual que cada paciente tiene unconjuntode
signosy sintomas caracteristicos que lo diferencian de
otros individuos afectados por la misma enfermedad
aguda o cronica, cada enfermedad epidémica “es
un fendmeno con caracteristicas propias” y debe
diferenciarse de episodios anteriores. Con esta
advertencia, Hahnemann critica la aplicacién de los
conocimientos obtenidos en epidemias anteriores a

nuevos brotes de la misma enfermedad, sin llevar a
cabo un “examen meticuloso del cuadro puro de la
enfermedad actual”.

“En la investigacion de la esencia sintomatica de las
enfermedades epidémicas o esporadicas, es irrelevante que
algo semejante haya ocurrido en el mundo bajo tal o cual
nombre. La novedad o peculiaridad de tal epidemia no hace
ninguna diferencia, ni en el examen ni en el tratamiento,
ya que el médico debe, sin embargo, presuponer el cuadro
puro de cada enfermedad dominante actual como algo
nuevo y desconocido e investigarlo desde la base, si quiere
ser un genuino y juicioso artista de la curacion, y nunca debe
poner la conjetura en lugar de la observacion, ni suponer, en
todo o en parte, que se conoce un caso de una enfermedad
que esta encargado de tratar, sin explorar cuidadosamente
todas sus manifestaciones, tanto mas cuanto que, en
muchos aspectos, cada enfermedad dominante es un
fendbmeno con caracteristicas propias y, al examinarlo
meticulosamente, se identifica como completamente
diferente de todas las epidemias anteriores|...]” (Organon
del arte de curar, §100)%.

Como el cuadro patologico de las
enfermedades colectivas so6lo surge tras observar a
un cierto nimero de pacientes, Hahnemann sugiere
observar varios casos para formarse el “cuadro
completo de la enfermedad”, basandose en el
“conjunto caracteristico de sus sintomas y signos”
segun la semiologia homeopatica.

“Es muy probable que, cuando se le presente el
primer caso de una enfermedad epidémica, el médico no
obtenga inmediatamente el cuadro completo de la misma,
ya que cada una de estas enfermedades colectivas presenta
el conjunto caracteristico de sus sintomas y signos solo en
el curso de una observacion precisa de varios casos. Sin
embargo, el médico investigador perspicaz, en el primer o
segundo paciente, puede a menudo acercarse tanto a su
verdadera situacion que capta un cuadro caracteristico
y encuentra inmediatamente un medicamento adecuado
y homeopéticamente conveniente” (Organon del arte de
curar, §101)%.

En la busqueda de la “esencia” o “genio”
de la epidemia (genio epidémico), que permitira
identificar el medicamento mas adecuado por
similitud entre las diversas sustancias probadas,
el “cuadro caracteristico de la epidemia” estara
formado por la totalidad de los signos y sintomas mas
caracteristicos. A continuacion, este medicamento
individualizado podra aplicarse terapéuticamente
a los pacientes afectados por el mismo brote de la
enfermedad.

“Al tomar nota de los sintomas de varios casos
de este tipo, el esquema de la enfermedad se hace cada
vez mas completo, no en el sentido de longitud o riqueza
de vocabulario, sino que se hace mas significativo (mas
caracteristico), abarcando mas particularidades de una
enfermedad tan colectiva. Por una parte, los sintomas
generales (por ejemplo, pérdida de apetito, insomnio,
etcétera) quedan perfectamente definidos en cuanto
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a sus caracteristicas; por otra parte, los sintomas mas
notables y especiales que son peculiares de so6lo unas
pocas enfermedades y mas raros —al menos en la misma
combinacion— se hacen prominentes y forman el cuadro
caracteristico de esta epidemia. Ciertamente, todos los que
han contraido la epidemia en curso la contraen de la misma
fuente y de ahi que tengan la misma enfermedad, pero el
alcance total de tal epidemia y la totalidad de sus sintomas
(cuyo conocimiento forma parte de la vision de conjunto
del cuadro completo de la enfermedad, a fin de permitir
la eleccion de los medios homeopaticos de curacién mas
adecuados para este conjunto caracteristico de sintomas)
no pueden conocerse por un solo paciente aislado, sino
que, por el contrario, s6lo se deduciran y descubriran
perfectamente a través de los padecimientos de varios
pacientes de diferentes constituciones fisicas (Organon del
arte de curar, §102)"%.

Discutiendo la naturaleza y el tratamiento
de las epidemias de fiebre intermitente, Hahnemann
reitera la necesidad de individualizar el medicamento
homeopatico “especifico” para el tratamiento de
la manifestacidbn epidémica, segun el “conjunto
caracteristico de sintomas comunes a todos
los pacientes”. Manteniendo su coherencia de
razonamiento, subraya la premisa epistemoldgica de
utilizar sustancias simples y Unicas, evitando medios
complejos, en la individualizacion del medicamento
homeopatico.

“Las epidemias de fiebre intermitente en los lugares
donde no son endémicas tienen el caracter de enfermedades
crénicas y se componen de crisis agudas aisladas; cada
epidemia aislada tiene un caracter peculiar, uniforme y
particular, comun a todos los individuos afectados, y cuando
este caracter se encuentra en el conjunto caracteristico
de sintomas comunes a todos, sefiala el camino para el
descubrimiento del medicamento homeopatico apropiado
(especifico) para todos los casos, que entonces es
practicamente eficaz en todos los pacientes que gozaban de
una salud razonable antes de la epidemia, es decir, que no
padecian crénicamente una psora desarrollada” (Organon
del arte de curar, §241)%°.

Ademas de indicar la medicina homeopatica
como medida terapéutica en casos manifiestos
de enfermedad epidémica, Hahnemann también
describe el uso de la Homeopatia individualizada
como préctica profilactica.

“Un ejemplo notorio: antes de 1801, cuando la
escarlatina de Sydenham dominaba epidémicamente de
vez en cuando, atacaba sin excepcion a todos los nifos
que se habian librado de ella en una epidemia anterior; en
una epidemia similar que presencié en Kénigslutter, por el
contrario, todos los nifios que habian ingerido previamente
una dosis muy pequena de Atropa belladonna se libraron
de esta enfermedad infantil altamente contagiosa. Si los
medicamentos pueden proteger contra una enfermedad que
se propaga, entonces deben poseer un poder preponderante
para desviar nuestra fuerza vital” (Organon del arte de curar,
nota al §33)%°.

“Después de 1801, los médicos confundieron
una especie de ‘purpura miliar’ (roodvonk), que venia
de Occidente, con la escarlatina, aunque tenia sintomas
completamente diferentes. Esta Ultima encontraba su
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medicina curativa y profilactica en la Belladona y la primera
en el Aconitum; generalmente solo era esporadica, mientras
que la primera siempre aparecia en forma epidémica. En
los Ultimos afios, ambas parecen haberse unido aqui y alla,
dando lugar a una fiebre eruptiva de tipo peculiar, contra
la cual estos dos medicamentos aislados ya no tienen una
accion completamente homeopética (Organon del arte de
curar, nota al §73)%.

A pesar de reconocer los beneficios
de la vacuna antivariblica, introducida por su
contemporaneo Edward Jenner en 1796 (iras
observar y describir detalladamente una serie de
27 casos inmunizados), Hahnemann critico el uso
indiscriminado de ultradiluciones de subproductos
de la enfermedad o agente patdgeno (nosodes o
bioterapicos) como método profilactico o tratamiento
isopatico (principio de identidad, aequalia aequalibus
curentur), sin experimentacion patogenética del
subproducto en personas sanas y la aplicacion de la
similitud individualizadora.

“Se intentd un tercer método a través de la isopatia,
como se la llama, es decir, curar una enfermedad con
el mismo miasma que la produjo. Sin embargo, aun
suponiendo que esto pudiera hacerse, puesto que tal
método solo da al paciente el miasma altamente potenciado,
y por consiguiente alterado, sélo activaria la curacion
oponiendo un simillimum al simillimum. Sin embargo, esta
pretension de curar por medio de la misma fuerza morbifica
(per idem) contradice todo sentido comdn humano normal
y, en consecuencia, toda experiencia. El beneficio que la
humanidad ha obtenido del uso de vacunas probablemente
dio a quienes se acercaron por primera vez a la isopatia
la vaga idea de que la inoculacion protegia contra todos
los contagios futuros, como si curara de antemano. Sin
embargo, tanto las vacunas como la viruela son sélo muy
parecidas y no son en absoluto la misma enfermedad. Se
diferencian entre si en muchos aspectos, sobre todo en la
rapidez del curso y en la benignidad de la vacuna, y sobre
todo en el hecho de que esta Ultima nunca es contagiosa
por el mero hecho de su proximidad. Asi, gracias a la
difusién general de su inoculacién, ha puesto fin a todas
las epidemias de la mortifera y terrible viruela, hasta el
punto de que la generacion actual ya no tiene la menor
idea de esa antigua y abominable plaga variolosa. De este
modo, algunas enfermedades animales, por ser similares,
proporcionaran en el futuro fuerzas curativas y medicinales
para importantes enfermedades humanas que son muy
parecidas. Pero la pretensiébn de usar una sustancia
morbifica humana (por ejemplo, un Psorinum tomado de
la sarna humana) como un remedio para la misma sarna
o para las consecuencias dafiosas que nacen de alli,
jes ir muy lejos! De ello no resulta mas que sufrimiento
y agravamiento de la enfermedad” (Organon del arte de
curar, nota al §56)%.

Recordemos que para ser considerado un
medicamento homeopatico y ser utilizado terapéutica
y/o profilacticamente de forma segura y eficaz segin
el principio de similitud, cualquier sustancia (simple
o compleja), independientemente de su origen,
necesita ser sometida a experimentacion en sujetos
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humanos para que se conozcan y describan sus
sintomas patogenésicos. De este modo, cualquier
subproducto animal (nosodes o bioterapicos) puede
utilizarse homeopaticamente siempre que haya sido
sometido a experimentacion patogenésica previa y
se prescriba en funcion de la similitud de signos y
sintomas caracteristicos con el individuo enfermo.

Asi pues, cabe sefalar que los tratamientos
0 medicamentos isopaticos o isoterapicos (utilizados
segun el principio de identidad y prescindiendo de
la experimentacion patogenésica previa, de forma
anéloga a la inmunoterapia oral moderna) no se
ajustan a la episteme homeopatica y no pueden
considerarse “homeopaticos”%2,

James Tyler Kent
En su obra Lessons in Homeopathic Philosophy™,
leccion lll, Kent describe un protocolo semioldgico
para diagnosticar el grupo de medicamentos del genio
epidémico, basado en las premisas hahnemannianas
antes mencionadas.

Propone observar atentamente a 20
pacientes afectados por la enfermedad en cuestion,
anotando todos los sintomas presentes de forma
esquematica  (clasificacion  repertorial), que
considerados colectivamente “presentaran una
imagen, como si un solo hombre hubiera expresado
todos los sintomas”. Colocando delante el numero
de pacientes que han manifestado cada sintoma, el
médico homeobpata “descubrira los rasgos esenciales
de la epidemia” (naturaleza de la enfermedad) a
través de la totalidad sintomética comun (signos y
sintomas patognomonicos) y caracteristica (signos y
sintomas peculiares).

A partir de un repertorio de sintomas,
seleccionara seis o0 siete medicamentos que cubran
la totalidad sintomatica de esa epidemia (grupo de
medicamentos homeopaticos individualizados o el
genio epidémico), fijando los cuadros individuales
de cada medicamento en el estudio de la Materia
Médica Homeopatica.

Después, procediendo de lo general
a lo particular, porque “no hay otra forma de
proceder en Homeopatia”, el médico homeobpata
adaptara las caracteristicas de cada paciente a las
particularidades de cada medicamento seleccionado
(individualizacion terapéutica), porque incluso en
individuos de la misma familia “se observard una
pequena diferencia en cada caso”. Si ninguno de los
medicamentos seleccionados es Util, “el médico debe
volver a su anamnesis original para ver cual de los

otros medicamentos es el apropiado”. Kent subraya
que aplicar el genio epidémico a la seleccion de los
medicamentos homeopaticos es un trabajo duro,
pero da resultados espectaculares.

“[...JCada remedio tiene en si mismo un cierto
estado de peculiaridades que lo identifican como remedio
individual, y el paciente también tiene un cierto estado de
peculiaridades que lo identifican como paciente individual,
y asi el remedio es adecuado para el paciente. No se debe
dar ninglin remedio porque esté en la lista, porque la lista
s6lo se hizo como medio para facilitar el estudio de esta
epidemia. Las cosas s6lo pueden facilitarse con una enorme
cantidad de trabajo duro y si se hace el tedioso trabajo al
principio de una epidemia la prescripcion de sus casos sera
rapida, y se encontrara que sus remedios abortan los casos
de enfermedad, hacen que los casos malignos (se vuelvan)
simples; de esta manera simplifican la escarlatina cuya
clasificacion seria imposible, detienen el curso de la fiebre
tifoidea en una semana y curan las fiebres remitentes en un
dia” (Lecciones de filosofia homeopatica, leccion I11)72.

Pruebas de la eficacia de la Homeopatia en
las enfermedades epidémicas

En la literatura se describen varias iniciativas
que emplean medicamentos homeopaticos en
el tratamiento y la prevencion de enfermedades
epidémicas, la mayoria como informes de casos
curados o inmunizados en los que se utilizaron
medicamentos del genio epidémico’37®,

En el escrito menor Algunos tipos de fiebres
continuas y remitentes, publicado en 1798 en el
Journal der practischen Arzneykunde de Hufeland”,
Hahnemann describe el uso de Ignatia amara en el
tratamiento de una fiebre continua y esporadica que
afect6 a nifios en enero de 1797, que presentaban
los siguientes sintomas caracteristicos: en lugar de
calor en la piel, escalofrios continuos y gran lasitud;
frente cubierta de sudor frio; debilidad de memoria;
respiracion excesivamente corta y espasmaédica. Al
cabo de dos meses, otra fiebre del mismo caracter,
pero con sintomas diferentes (inmovilidad de la pupila,
dolor apremiante alrededor del ombligo, estupor,
pérdida de fuerzas, alivio mediante la transpiracion,
etcétera), volvio a atacar a los nifios, que encontraron
en Opium su medicina curativa. Al mes siguiente,
describe el uso de Camphora en una epidemia de
gripe que se vio agravada por el uso de Opium, ya
que presentaba un conjunto distinto de sintomas
peculiares. Con estos ejemplos, Hahnemann subraya
la importancia de individualizar el medicamento en
funcion de los sintomas caracteristicos de cada
epidemia (o estadio) de naturaleza similar.

En otro escrito menor titulado Curacion y
prevencion de la escarlatina’®, Hahnemann describe
el uso de Atropa belladonna en el tratamiento de
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la fase inicial y posteriormente en la prevencion de
la epidemia de escarlatina que se produjo en los
alrededores de Helmstadt a Konigslutter en 1799,
medicamento elegido en funcion del genio epidémico
de la fase inicial de la enfermedad: “Un remedio que
es capaz de bloquear rapidamente una enfermedad
en sus primeras fases debe ser también su mejor
preventivo”. Ademas describe el uso de Opium y de la
Ipeca en el tratamiento de dos estados mérbidos de la
enfermedad plenamente desarrollada, administrando
estos medicamentos de forma aislada o alterna, segin
la evaluacién de cada paciente y el conjunto de signos
y sintomas de cada episodio: “Por mi parte, cuando
me llamaban para casos de enfermedad plenamente
desarrollada (en los que no se trataba de prevenir o
impedir su aparicioén), me daba cuenta de que tenia
que combatir dos estados diferentes del organismo
que a veces se alternaban rapidamente, cada uno
de los cuales estaba compuesto por un convoluto de
sintomas”. También menciona el uso de la Matricaria
chamomilla para el trastorno cutaneo llamado “piel de
loco” y para la tos sofocante caracteristica que podia
acompanfar a la enfermedad.

Cabe destacar que Hahnemann, al tratar
cualquier enfermedad epidémica, prescribia los
distintos medicamentos individualmente y en distintos
momentos (diferentes fases de la enfermedad), sin
mezclar nunca los medicamentos en la misma receta
(complejos homeopaticos).

Otros médicos describieron los altos niveles
de proteccion que la belladona conferia a los nifios
expuestos al mismo tipo de epidemia de escarlatina
en la década de 1820: Dudgeon informa que diez
alopatas (Bloch, Cramer, Gelnecki, Wolf, Ibrelisle,
Velsen, Berndt, Schenk, Behr y Zeuch) utilizaron
la belladona profilacticamente en 1,646 nifos,
observando la manifestacion de sintomas en sélo
123 casos (7.5%), un alto grado de proteccidén en
una epidemia que afect6 al 90% de los expuestos en
aquel momento.

Una revision de estos resultados del uso
profilactico de la belladona en la escarlatina, publicada
en el Journal de Hufeland en 1826%, llev6 al Gobierno
prusiano a hacer obligatorio su uso durante la
epidemia de 1838°%'. Estos datos demuestran el uso
de la belladona como profilactico “especifico” de la
escarlatina por parte de los médicos al6patas de la
época.

En el escrito menor Cura y prevencion
del cdlera asiatico®?, Hahnemann describe el uso
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de Camphora, Cuprum metallicum y Veratrum
album como medicamentos homeopaticos para
el genio epidémico de los sucesivos estadios de la
enfermedad (prescritos individualmente, segin la
similitud con los signos y sintomas de cada estadio
de la enfermedad), para prevenir y tratar el colera
asiatico durante la epidemia de 1831 en Alemania.
Preferentemente, utiliz6 Cuprum como profilactico
contra el célera, Camphora para tratar la fase inicial
de la enfermedad, y Cuprum o Veratrum en la fase
posterior (de forma aislada o alterna, segun indicaran
los sintomas). En su revision histérica, Shalts™
afirma que durante esta epidemia (1831-1832) las
tasas de mortalidad en los hospitales homeopéaticos
europeos eran de entre 7'y 10%, en tanto que con los
tratamientos convencionales alcanzaban entre el 40
y el 80%.

Estudiando sistematicamente los sintomas
que afectaban a los pacientes durante la epidemia de
colera de 1849 en Europa, Von Béeninghausen®, en
agosto de ese mismo afo, propuso la administracion
de Camphora por parte de médicos no facultativos
como medicamento individualizado del genio
epidémico para el tratamiento de los pacientes
afectados por la enfermedad: “Solo el uso de este
remedio puede y debe confiarse a las manos de un
médico no facultativo”. Durante esta epidemia, segun
Shepherd”™ y Hoover™, la tasa de mortalidad de los
pacientes que recibieron tratamiento homeopatico
fue del 5 al 16%, mientras que los que recibieron
tratamiento convencional tuvieron una tasa de
mortalidad del 54 al 90%. La Homeopatia también se
utilizo en la epidemia de célera de 1854 en Londres®*
8 reduciendo significativamente la mortalidad.

En Lecciones de filosofia homeopatica’,
leccion XI, Kent describe el tratamiento de algunos
casos de la misma epidemia de diarrea infantil con la
potencia 30 del medicamento Podophyllum peltatum,
que presentaba sintomas patogenéticos similares
a los observados en los pacientes enfermos (genio
epidémico), informando que “las curaciones eran casi
instantaneas, parecia como si no hubiera méas heces
después de la primera dosis del medicamento”, a
pesar de no utilizar siempre una sola dosis.

Un metaanalisis de tres ensayos clinicos
homeopéticos aleatorizados® demostrdé que el
tratamiento  homeopatico  individualizado era
significativamente mas eficaz que el placebo en
epidemias de diarrea infantil. Sin embargo, otro
ensayo clinico aleatorizado realizado por los mismos
autores® demostré que el tratamiento homeopatico
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no individualizado (complejo o mezcla de cinco
medicamentos homeopaticos comunmente indicados
en el tratamiento de la diarrea infantil), que hacia
caso omiso de las pautas de individualizacion del
medicamento homeopatico del género epidemia, no
mostraba una respuesta significativa en comparacion
con el placebo.

En el escrito menor Tratamiento del tifus
o fiebre hospitalaria que prevalece actualmente®,
Hahnemann describe el uso de Bryonia alba,
Hyosciamus niger y Rhus toxicodendron como
medicamentos homeopaticos para el genio epidémico
del tifus (prescritos por separado o alternativamente,
segun la similitud de signos y sintomas entre el
paciente y cada fase de la enfermedad), en el
tratamiento de la epidemia que asol6 a Alemania
en 1813: “De los 183 pacientes que traté con esta
enfermedad en Leipizig, no perdi ni uno solo, lo que
causd una gran sensacion entre los miembros del
Gobierno ruso que entonces ocupaban Dresde, pero
las autoridades médicas no dieron noticia alguna™®.

Una grave epidemia de difteria también
fue tratada eficazmente por la Homeopatia
individualizada: en los registros historicos de tres
afnos (1862-1864) de la enfermedad en el condado de
Broome (Nueva York, Estados Unidos), se informa de
una tasa de mortalidad del 84% con los tratamientos
convencionales y de una tasa de sélo el 16% con el
tratamiento homeopatico™.

En 1918, al comienzo de la pandemia de gripe
espafola que infectd al 20% de la poblacion mundial
y mat6é a unas 30 millones de personas, los médicos
homeopatas se reunieron en la British Homeopathic
Society (Londres) para discutir los probables
remedios para la epidemia, informando sobre una
serie de casos y sus sintomas caracteristicos. Las
discusiones y los resultados de esta reunion se
publicaron en una revista cientifica de la época®,
orientando el tratamiento individualizado de los
brotes epidémicos en diferentes regiones y paises.

Para tratar este brote epidémico se utilizaron
diversos medicamentos homeopaticos (Arsenicum
album, Bryoniaalba, Baptisiatinctoria, Eupatorium
perfoliatum y Gelsemium sempervirens, entre
otros), segun el genio epidémico observado en
las diferentes fases de la enfermedad, épocas vy
regiones’™ 7% %' En estimaciones publicadas en el
Journal of the American Institute of Homeopathy®?,
McCann informé que 26,000 casos de gripe tratados
homeopaticamente en Ohio tuvieron una tasa de
mortalidad del 1%, en contraste con la tasa del

28% en 24,000 casos tratados alopaticamente. En
Filadelfia, Pearson inform6 de tasas similares en
26,795 casos de gripe tratados homeopaticamente.

Revisiones recientes han analizado los
resultados de la época y han descrito los beneficios
del tratamiento homeopatico en la pandemia de
influenza (gripe espafnola) que asol6 a la humanidad
a principios del siglo XX (1918-1920)%3%4,

Una revision sistematica de tres ensayos
clinicos controlados con placebo (n=2.265) en los
que se utilizd el bioterapéutico Oscillococcinum
(preparado con autolisado de corazén e higado de
un pato silvestre infectado, vector del virus de la gripe
aviar) como preventivo “especifico” de los sindromes
gripales (ignorando las pautas individualizadoras antes
mencionadas) no mostré efecto significativo alguno de
este nosode en comparacién con el placebo®.

Durante una epidemia de conjuntivitis en
Pittsburgh (1988, Estados Unidos), se llevé a cabo
un ensayo clinico doble ciego controlado con placebo
para evaluar la eficacia de Euphrasia officinalis
30CH (elegida segun el genio epidémico de las
epidemias de afnos anteriores) en la prevencion de
la enfermedad, haciendo caso omiso de la totalidad
sintomatica caracteristica de la epidemia en aquel
momento. El grupo de tratamiento estaba formado
por 658 escolares que recibieron el medicamento
homeopatico durante tres dias consecutivos; el
grupo de control estaba formado por 648 escolares
que recibieron un placebo a la misma dosis. No
hubo diferencias estadisticamente significativas en
la incidencia y gravedad de la enfermedad entre los
grupos®.

En otra epidemia de queratoconjuntivitis
en Cuba, 108 pacientes fueron asignados
aleatoriamente a tratamiento homeopatico (n=58) y
alopatico (n=50), utilizando Pulsatilla nigricans 6CH
como medicamento homeopatico individualizado
para la epidemia. El tratamiento homeopatico fue
significativamente mas eficaz que el alopatico en la
mejora de los sintomas en menos de 72 horas®.

En Brasil, Marino%® *° evalu6 la accion
del medicamento homeopatico individualizado
Eupatorium perfoliatum en la profilaxis del
dengue durante la epidemia de 2001 en Sdo José
do Rio Preto (SP), demostrando que la intervencion
homeopéatica redujo significativamente la incidencia
de la enfermedad en comparacion con el grupo de
control.
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Estudio de medicina homeopatica sobre el
genio epidémico de la pandemia de covid-19
(2020)

Siguiendo las premisas estipuladas por Hahnemanny
Kent descritas anteriormente, a partir de los informes
y estudios que describieron los signos y sintomas
comunes a diversos pacientes afectados por la
covid-19 en otros paises (2019-2020), podemos
idear algunos posibles medicamentos homeopaticos
individualizados para el “genio epidémico” de la
pandemia actual, en sus diferentes fases.

Un estudio observacional retrospectivo de 99
casos infectados por el SARS-CoV-2 e ingresados en
el Hospital Wuhan Jinyintan (Wuhan, China) mostré
que el conjunto de signos y sintomas presentados
eran: fiebre (83%), tos (82%), disnea (31%), dolor
muscular (11%), confusién mental (9%), cefalea (8%),
dolor de garganta (5%), rinorrea (4%), dolor toracico
(2%), diarrea (2%) y nauseas y vomitos (1%).

Segun las pruebas de imagen, 75% de los
pacientes presentaba neumonia bilateral, 14% tenia
manchas multiples y opacidad en vidrio deslustrado
(engrosamiento intersticial o colapso alveolar parcial)
y 1% desarroll6 neumotérax. El 17% de los pacientes
desarroll6 sindrome de distrés respiratorio agudo
(SDRA) vy, de ellos, el 11% empeor6 en poco tiempo,
falleciendo por fallo organico mudltiple: insuficiencia
renal aguda (3%), insuficiencia respiratoria aguda
(8%) y shock séptico (4%). Los pacientes ancianos
y con comorbilidades evolucionaron mas facilmente
hacia enfermedades respiratorias graves y mortales'.

Segun un informe de la misién conjunta
OMS-China, basado en 55,924 casos infectados con
SARS-CoV-2, los signos y sintomas tipicos incluian:
fiebre (87.9%), tos seca (67.7%), fatiga (38.1%),
produccion de flemas (33.4%), disnea (18.6%),
dolor de garganta (13.9%), cefalea (13.6%), mialgia
o artralgia (14.8%), escalofrios (11.4%), nauseas o
vomitos (5.0%), congestion nasal (4.8%), diarrea
(3.7%), hemoptisis (0.9%) y congestion conjuntival
(0.8%).

En general, el cuadro clinico comenz6 con
fiebre y sintomas respiratorios leves (tos seca), de
5 a 6 dias después de la infeccion. El 13.8% de los
pacientes desarrollaron neumonia grave, con disnea,
frecuencia respiratoria = 30/minuto, saturacién de
oxigeno en sangre = 93%, relacion PaO2/FiO2 <
300 y/o infiltrados pulmonares > 50% del campo
pulmonar, en un plazo de 24 a 48 horas. El 6.1% de
los pacientes estaban gravemente enfermos, con
insuficiencia respiratoria, shock séptico y/o disfuncion
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organica multiple. Los individuos con mayor riesgo
de enfermedad grave eran los ancianos y los que
padecian enfermedades cronicas®.

Un estudio observacional retrospectivo en
52 pacientes adultos en estado critico con neumonia
por SARS-CoV-2, ingresados en la UCI del Hospital
Wuhan Jinyintan (China) entre diciembre de 2019
y enero de 2020, mostrd que el conjunto de signos
y sintomas presentados fueron: fiebre (98%), tos
(77%), disnea (63.5%), mialgia o artralgia (11.5%),
malestar general (35%), rinorrea (6%) y dolor toracico
(2%).

La edad promedio de los pacientes era de
59.7 afios (los cuadros mas graves progresaban con
la edad) y el 40% tenian enfermedades crénicas
asociadas. La mayoria de los pacientes presentaban
insuficiencia organica: SDRA (67%), insuficiencia
renal aguda (29%), insuficiencia cardiaca (23%),
insuficiencia hepatica (29%) y neumotérax (2%).
El 71% de los pacientes precisaron ventilacion
mecanica (insuficiencia respiratoria). Los pacientes
que murieron eran los de mayor edad'®.

Un estudio observacional retrospectivo de
81 pacientes hospitalizados con neumonia por la
covid-19 entre diciembre de 2019 y enero de 2020
describio los hallazgos radiolégicos (TC de térax). Los
sintomas iniciales mas comunes fueron fiebre (73%)
y tos seca (59%). Otros sintomas inespecificos fueron
mareos (2%), diarrea (4%), vomitos (5%), cefalea
(6%) y debilidad generalizada (9%). En las imagenes
pulmonares, el 79% mostraba afectaciéon pulmonar
bilateral, el 54% con distribucion periférica y el 44%
con distribucion difusa, que afectaba principalmente
a los lébulos inferiores derechos (27%).

El patrbn predominante de anomalias
observadas fue opacidad en vidrio deslustrado (65%),
margenes mal definidos (81%), engrosamiento septal
interlobular liso o irregular (35%), broncograma aéreo
(47%) y engrosamiento de la pleura adyacente (32%).
Laneumoniapor covid-19 se manifesté conanomalias
radiologicas incluso en pacientes asintoméaticos (fase
preclinica), con una rapida evolucion de opacidad
en vidrio deslustrado unilateral focal a bilateral
difusa, que se convirti6 en consolidaciones en tres
semanas'®’.

Con los datos de estos estudios y siguiendo
las directrices de Kent (leccion [11)72, debemos registrar
inicialmente “los sintomas en forma esquematica
(clasificacion repertorial), poniendo delante de
cada sintoma el nUmero de pacientes (%) que lo
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manifestaron, descubriendo los rasgos esenciales de (signos y sintomas patognomoénicos) y caracteristica
la epidemia a través de la totalidad sintomatica comuan (signos y sintomas peculiares)” (tabla 2).
Totalidad de signos y Chen et al.”? WHO Yang ef al.’® Shi et al.'
sinftomas (n=99) (n=55924) (n=52) (n=81)
Fiebre 83% 87.9% 98% 73%
Escalofrios 11.4%
Tos seca 82% 67.7% 77% 59%
Disnea 31% 18.6% 63.5% No comunicado
Fatiga / debilidad 38.1% 9%
Malestar 35%
Vértigos 2%
Produccién de flema 33.4%
Mialgia o artralgia 1% 14.8% 11.5%
Confusién mental 9%
Dolor de cabeza 8% 13.6% 6%
Dolor de garganta 5% 13.9%
Rinorrea 4% 6%
Congestién nasal 4.8%
Hemoptisis 0.9%
Congestién conjuntival 0.8%
Dolor torécico 2% 2%
Diarrea 2% 3.7% 4%
Nduseas y vomitos 1% 5 % 5%
Insuficiencia respiratoria Aguda (8%) / Aguda (6.1%) | 71% / 67% (SDRA) | No comunicado
(aguda) / SDRA 17% (SDRA)

Neumonia (mayor riesgo No nofificada Grave (13.8%) Grave (100%) Grave (100%)
en ancianos y Bilateral (75%) No comunicado Bilateral (79%)
personas con Periférica (54%)

enfermedades cronicas) Difusa (44%)

Lébulo inf. D (27%)
Opacidad en vidrio 14% 65%
deslustrado

Mdrgenes mal definidos 81

Engrosamiento septal 35% 35%

Engrosamiento pleural 32 32%

Broncograma aéreo 47 47%
Neumotdrax 1% 2%
Fallo orgdnico multiple / IRA (3%) / Choque 6.1% IRA (29%). IC No comunicado
sepsis sépfico (4%) (23%), IH (29%)

Tabla 2. Totalidad de signos y sintomas de la covid-19. SDRA: sindrome de distrés respiratorio agudo;
IRA: insuficiencia renal aguda; IC: insuficiencia cardiaca; IH: insuficiencia hepética.
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A pesar de la falta de estudios cientificos
que corroboraran la aparicion de anosmia en aquel
momento (confirmada posteriormente como sintoma
caracteristico), médicos de varios paises (China,
Corea del Sur, ltalia, Inglaterra, Alemania, Francia,
Estados Unidos e Iran, entre otros) informaron sobre
la pérdida del olfato (y la consiguiente pérdida del
gusto) en un gran porcentaje de pacientes afectados
por la covid-19, lo que sugiere que la presencia
de anosmia repentina (asociada o no a sintomas
respiratorios) puede indicar infeccién por el SARS-
CoV-2, como se ha observado en otros virus'®2,

Otro hecho epidemioldgico relacionado con
factores climaticos, aspecto muy valorado por la
Homeopatia individualizadora como sintoma general
(susceptibilidad climatica), es que esta pandemia,
al igual que otras epidemias causadas por virus
respiratorios (serotipos de gripe), se esta propagando
en las estaciones de primavera (hemisferio norte) y
otofio (hemisferio sur), cuando predomina el tiempo
frio y seco.

la Seguridad de la Medicina del Genio Epidémico

Una vez descrito este conjunto de signos
y sintomas, que se han observado en cientos o
miles de pacientes, debemos seleccionar los mas
frecuentes y peculiares, de modo que dispongamos
del “genio epidémico” de la covid-19. A continuacion,
debemos traducir el lenguaje “comun” de estos signos
y sintomas al lenguaje “repertorial” (“clasificaciéon
repertorial” de signos y sintomas, segun las
“rubricas homeopaticas repertoriales” descritas en el
Repertorio Homeopatico de Sintomas'® (tabla 3).

Hemos afiadido a este conjunto de rabricas
homeopaticas repertoriales la que agrupa a los
medicamentos homeopaticos que han mostrado
eficacia clinica en otras epidemias de virus
respiratorios (gripe) en el pasado, como describimos
en la historia citada anteriormente (Evidencias de
la eficacia de la Homeopatia en enfermedades
epidémicas).

Signos y sintomas en lenguaje comuin

Fiebre + tos seca (inicio de la afeccion, en general)

Signos y sinftomas en lenguaje repertorial
(rGbricas del repertorio homeopdatico)

Tos - Seca - Fiebre, durante

Disnea

Respiracion - Dificil

Mialgia + Artralgia

Generalmente - Dolor de MUsculos

Generalmente - Dolor de Ias articulaciones

Insuficiencia respiratoria (aguda) / Sindrome de

dificultad respiratoria aguda (SDRA)

Respiracion - Impedida, obstruida
Respiracién - Detenida, interrumpida

Respiracion - Ansiosal

Neumonia: en los ancianos, bilateral, periférica

(pleuroneumonia), difusa y en el I6bulo inferior D

Cambios radiolégicos: opacidad en vidrio deslustra-
do (engrosamiento infersticial o colapso alveolar);

engrosamiento septal y pleural (infilfracién o fibrosis)

Térax - Inflamacion, Pulmones
Térax - Inflamacion, Pulmones, viejo
Térax - Inflamacion, Pulmones, derecho
Térax - Inflamacion, Pulmones, I6bulo inferior derecho
Térax - Inflamacion, Pulmones, pleuroneumonia

Térax - Inflamacion, Pleura

Fallo multiorgdnico / sepsis

RiRones - Supresién de orina (anuria)
Térax - Insuficiencia cardiaca

Generalmente - Septicemia

Anosmia

Nariz y Olfato - Olor, falta, pérdida

El tiempo frio y seco empeora

(otono/primavera)

Generalmente - Estaciones, en otono, agr.
Generalmente - Estaciones, en primavera, agr.

Generalmente - Tiempo, frio y seco, agr.

Medicamentos homeopdticos

utilizados en epidemias en el pasado

Generalmente - Gripe

Tabla 3. Totalidad sintomatica general de covid-19.
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Acontinuacion (Kent, Leccion 111)72, “utilizando
un repertorio de sintomas, el médico homedpata
seleccionara seis o siete medicamentos que cubran
la totalidad sintomatica de esa epidemia (grupo de
medicamentos individualizados del genio epidémico
de la covid-19), fijando los cuadros individuales de
cada medicamento en el estudio de la Materia Médica
Homeopatica”.

Al repertorizar la totalidad sintomatica
general de la covid-19 (tabla 4) y estudiar la Materia
Médica Homeopatica, surgen varias posibilidades
de medicamentos homeopaticos individualizados o
medicamentos del genio epidémico a ser utilizados
en esta epidemia, tales como: Bryonia Alba,
Phosphorus, Rhus toxicodendron y Arsenicum
album, entre otros.

Totalidad sintomatica general de la covid-19

. Tos - Seca - Fiebre, durante

. Nariz y olfato - Olfato, falta, pérdida

. Respiracion - Dificil

. Respiracion - Impedida, obstruida
Respiracién - Detenida, interrumpida

. Respiracion - Ansiosa

. Pecho - Inflamacién, pulmones

. Pecho - Inflamacién, Pulmones, ancianos
. Pecho - Inflamacién, Pulmones, derecho

© N WN =

—_ — 0
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. Térax - Inflamacién, Pulmones, Pleuroneumonia
. Térax - Inflamacioén, Pleura

. Térax - Insuficiencia cardiaca

. Rifones - Supresion de orina (anuria)

. General - Dolor - MUsculos

. General - Dolor de las articulaciones

. General - Septicemia

. General - Estaciones, otono, agr.

. General - Estaciones, en primavera, agr.
. General - Tiempo, frio y seco, agr.

. General - Gripe

NN — — o
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. Térax - Inflamacion, Pulmones, derecho, Ié6bulo inf.

Resultado de la repertorizacién de sintomas

Medicamentos Cobertura de

los sintomas
Bryonia alba 18/21
Phosphorus 16/21
Calcarea carbonica 16/21
Rhus toxicodendron 15/21
Atropa belladonna 15/21
Arsenicum album 14/21
Lachesis muta 14/21
Pulsatilla nigricans 14/21
Mercurius solubilis 14/21
Veratrum album 14/21
Sulphur 13/21
Lycopodium clavatum 13/21
Nux vomica 13/21
Aconitum napellus 12/21
Kali carbonicum 12/21
Arnica montana 12/21
Hepar sulphur 12/21
Antimonium tartaricum 12/21

Tabla 4. Repertorizacion de la totalidad sintomatica general de covid-19.

En secuencia (Kent, Leccion 1l1)72, procediendo
de lo general a lo particular, porque “no hay otra manera
de proceder en Homeopatia”’, podemos adaptar las
caracteristicas de cada paciente a las particularidades
de cada medicamento seleccionado (individualizacion
terapéutica), porque incluso en individuos de la misma
familia observaremos “una pequena diferencia en cada
caso”.

Por lo tanto, también debemos seleccionar
los signos y sintomas propios de cada fase de
la enfermedad y, a continuacion, repertorizar y
seleccionar los farmacos individualizados para
administrar a los respectivos pacientes.

La mayoria de las personas infectadas por el
virus SARS-CoV-2 “tienen una enfermedad leve y se
recuperan. Aproximadamente 80% de los pacientes
confirmados por laboratorio han tenido enfermedad
leve a moderada, que incluye casos con y sin
neumonia; el 13.8% tienen enfermedad grave (disnea,
frecuencia respiratoria =30/minuto, saturacion de
oxigeno en sangre <93%, relacion PaO2/FiO2 <300,
y/o infiltrado pulmonar >50% del campo pulmonar en
24-48 horas) y 6.1% son criticos (fallo respiratorio,
shock séptico y/o disfuncion orgéanica multiple/fallo)”
(OMS, p. 12)%.
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Medicamentos homeopaticos del genio
epidémico para la prevencion o el trata-
miento de la enfermedad leve a moderada
(covid-19)

la Seguridad de la Medicina del Genio Epidémico

Para estas fases de la enfermedad utilizaremos los
signos y sintomas de la afectacion leve a moderada®,
incluida la neumonia no complicada (tablas 5 y 6).

Signos y sinfomas en lenguaje comin

Fiebre + tos seca (inicio de la afeccion en general)

Signos y sinfomas en lenguaje repertorial
(r0bricas del repertorio homeopdatico)

Tos - Seca - Fiebre, durante

Disnea

Respiracién - Dificil

Mialgia + Artralgia

General - Dolor - MUsculos, articulaciones

General - Dolor - Articulaciones

Neumonia en ancianos

Térax - Inflamacion, Pulmones

Térax - Inflamacion, Pulmones, ancianos

Anosmia

Nariz y olfato - Olfato, carencia, pérdida

El tiempo frio y seco agrava (otofio/primavera)

General - El tiempo frio y seco agrava (otofo/primaveral)

Medicamentos homeopdticos utilizados en epidemias pasadas

General - Gripe

Tabla 5. Totalidad sintomatica para la enfermedad leve a moderada.

Totalidad sintomdtica general de la covid-19

. Tos - Seca - Fiebre, durante

. Nariz y olfato - Olfato, falta, pérdida

. Respiracién - Dificil

. Pecho - Inflamacién, Pulmones

. Térax - Inflamacién, Pulmones, personas mayores
. General - Dolor - MUsculos, de los

. General - Dolor - Articulaciones, de las

. General - Estaciones, otono, agr.

9. General - Estaciones, en primavera, agr.
10. General - Tiempo, frio y seco, agr.

11. General - Gripe

O NO~ AW N =

Resultado de la repertorizacién de sintomas

Medicamentos Cobertura de

los sinftomas
Bryonia alba 9/11
Rhus toxicodendron 8/11
Nux vomica 7/11
Pulsatilla nigricans 7/11
Arsenicum album 7/11
Causticum 7/11
Lycopodium clavatum 7/11
Atropa belladonna 7/11
Phosphorus 6/11
Acontiem napellus 6/11

Tabla 6. Repertorizacion de la totalidad sintomatica para la enfermedad leve a moderada.
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Asi, en la repertorizacion de la totalidad
sintomatica general de la covid-19, asociada con
el estudio de la Materia Médica Homeopatica,
tenemos varias posibilidades de medicamentos
homeopaticos individualizados o del genio epidémico
para ser utilizados en la prevencion o las etapas
iniciales (enfermedad leve a moderada), tales como:
Bryonia Alba, Rhus toxicodendron, Nux vomica y
Arsenicum album, entre otros.

Medicamentos homeopaticos del genio
epidémico para el tratamiento de la enfer-
medad grave (covid-19)

Para esta fase de la enfermedad utilizaremos los
signos y sintomas de la afeccién grave® (tablas 7 y 8).

Signos y sinfomas en lenguaje comin

Fiebre + tos seca (aparicion generalizada)

Signos y sinfomas en lenguaje repertorial
(rébricas del repertorio homeopdtico)

Tos - Seca - Fiebre, durante

Disnea

Respiracién - Dificil

Mialgia

General - Dolor - Muscular, de

Insuficiencia respiratoria (aguda) /

Sindrome de dificultad respiratoria aguda (SDRA)

Respiracion - Impedida, obstruida
Respiracion - Detenida, interrumpida

Respiracion - Ansiosa

Neumonia: en ancianos y bilateral

Térax - Inflamacion, Pulmones

Térax - Inflamaciéon, Pulmones, ancianos

El tiempo frio y seco agrava

Generdlidades - Tiempo, frio y seco, agr.

Tabla 7. Totalidad sintomatica para la enfermedad grave.

Totalidad sintomdtica general de la covid-19

. Tos - Seca - Fiebre, durante

. Respiracién - Dificil

. Respiracién - Impedida, obstruida
Respiracion - Detenida, interrumpida

. Respiracion - Ansioso

. Pecho - Inlamacién, Pulmones

. Pecho - Inflamacién, Pulmones, ancianos
. General - Dolor - MUsculos, de

. General - Clima, frio y seco, agr.

Resultado de la repertorizacién de sintomas
Medicamentos Cobertura de
los sinftomas
Bryonia alba 2/9
Arsenicum album 8/9
Opium 8/9
Nux vomica 8/9
Atropa belladonna 8/9
Aconitum napellus 7/9
Phosphorus 719
Lachesis muta 7/9

Tabla 8. Repertorizacion de la totalidad sintomética para la enfermedad grave.
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Deestamanera,comoenlasrepertorizaciones
anteriores, podemos suponer varias posibilidades de
medicamentos homeopaticos individualizados o del
genio epidémico a ser utilizados en casos graves de
covid-19, como: Bryonia alba, Arsenicum album,
Opium, Nux vomica y Phosphorus, entre otros.

la Seguridad de la Medicina del Genio Epidémico

Medicamentos homeopaticos del genio
epidémico para el tratamiento del estado

critico (covid-19)

Para los pacientes en estado critico utilizaremos los
signos y sintomas de la covid-19 muy grave'® 1%

(tablas 9y 10).

Signos y sinfomas en lenguaje comin

Insuficiencia respiratoria aguda

Signos y sintomas en lenguaje repertorial
(robricas del repertorio homeopdtico)

Respiracion - Detenida, interrumpida

Neumonia: en ancianos, bilateral,
periférica (pleuroneumonial), difusa

y del I6ébulo inferior D

Térax - Inflamacién, Pulmones
Térax - Inflamacion, Pulmones, viejo
Térax - Inflamacion, Pulmones, derecho
Térax - Inflamacion, Pulmones, [6bulo inf. derecho
Térax - Inflamacién, Pulmones, pleuroneumonia

Térax - Inflamacion, Pleura

Insuficiencia orgdnica multiple / sepsis

Riflones - Supresién de orina (anuria)
Toérax - Insuficiencia cardiaca

General - Septicemia

Tabla 9. Totalidad sintomatica para el estado critico.

Totalidad sintomdtica general de la covid-19

. Respiracién - Detenida, interrumpida

. Pecho - Inflamacion, Pulmones

. Pecho - Inflamacion, Pulmones, ancianos

. Pecho - Inflamacion, Pulmones, derecho

. Torax - Inflamacion, Pulmones, derecho, Iébulo inferior
. Térax - Inflamacién, Pulmones, pleuroneumonia

. Térax - Inflamacioén, Pleura

. Térax - Insuficiencia cardiaca

. Rifones - Supresion de orina (anuria)

0. General - Septicemia

— 0 00 NO~ O AN WN =

Resultado de la repertorizacion de sintomas

Medicamentos Cobertura de

los sinftomas
Phosphorus 9/10
Bryonia alba 7/10
Mercurius solubilis 7/10
Calcara carbonica 7/10
Kali carbonicum 7/10
lodum 7/10
Sulphur 6/10
Arsenicum album 6/10
Carbo vegetabilis 6/10
Lachesis muta 6/10
Lycopodium clavatum 5/10

Tabla 10. Repertorizacion de la totalidad sintomética para el estado critico.
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A su vez, para los estados criticos de la
covid-19, larepertorizacion de los respectivos sintomas,
asociada al estudio de la Materia Médica Homeopatica,
sugiere otras posibilidades de medicamentos
homeopéticos individualizados o del genio epidémico,
tales como: Phosphorus, Bryonia alba, Arsenicum
album y Carbo vegetabilis, entre otros.

Para aquellos que cuestionan la posibilidad
de utilizar la Homeopatia individualizada en
pacientes criticos, se han realizado algunos estudios
en el area (unidades de cuidados intensivos o
UCI), demostrando los beneficios del tratamiento
homeopatico complementario y coadyuvante en
estos casos'417,

Como se menciona en las ensefianzas de
Hahnemann y Kent, los diversos medicamentos
homeopéticos del genio epidémico, seleccionados
para las diferentes etapas de la covid-19, deben
individualizarse segun las particularidades de cada
paciente, ya que “no se debe dar ningun remedio
porque esté en la lista, pues la lista se hizo s6lo como
medio para facilitar el estudio de esta epidemia”
(Kent, Leccion 1l1)2. EI médico homeopata trabaja
duro por sus pacientes, a los que dedica su atencion
individual y se responsabiliza de sus actos.

Sin embargo, si se quiere indicar un
medicamento homeopatico del genio epidémico
para tratar o prevenir una enfermedad epidémica
en una poblacion o comunidad determinada,
sin seguimiento ni prescripcion individual, es
indispensable someterlo a un protocolo de
investigacion clinica debidamente disenado, para
evaluar su eficacia y seguridad.

So6lo entonces, de acuerdo con los principios
bioéticos de “beneficencia” y “no maleficencia”,
podria sugerirse su uso a gran escala'. Como decia
Hipécrates, “primum non nocere’.

Aspectos éticos y bioéticos de la
investigacion en seres humanos

Todo proyecto de investigacién en seres humanos,
como la administracién de un supuesto medicamento
homeopatico del genio epidémico a una poblacion o
comunidad, sin previa comprobacién cientifica de su
eficacia y seguridad, debe cumplir, en el caso de Brasil,
con la Resolucién no. 466 del 12 de diciembre de 2012
del Ministerio de Salud/Consejo Nacional de Salud' que
“‘incorpora referentes bioéticos, como la autonomia, la

no maleficencia, la beneficencia, la justicia y la equidad,
entre otros, desde la perspectiva del individuo y de la
colectividad, y tiene por objeto garantizar los derechos
y deberes de los participantes en la investigacion, de la
comunidad cientifica y del Estado”.

Entre los aspectos éticos de la investigacion
con seres humanos deben observarse numerosos
fundamentos, como el respeto al participante en la
investigacion, la ponderacién de riesgos y beneficios,
la garantia de que se evitan los dafios previsibles y la
relevancia social de la investigacion.

Por otra parte, la investigacién debe cumplir
una serie de requisitos, entre ellos ser adecuada
con los principios cientificos que la justifican y
con posibilidades concretas de responder a las
incertidumbres; basarse en hechos cientificos,
experimentacion previa y/o suposiciones adecuadas
con el &rea especifica de investigacion; realizarse solo
cuando el conocimiento al que se pretende acceder
no pueda obtenerse por otros medios; procurar
siempre que los beneficios esperados prevalezcan
sobre los riesgos y/o molestias previsibles; obtener el
consentimiento libre e informado del participante en la
investigacion y/o de su representante legal; asegurar
que los participantes en la investigacion cuenten
con las condiciones de seguimiento, tratamiento,
asistencia integral y orientacion, durante el tiempo
que sea necesario, entre otros.

Toda investigacion que involucre a seres
humanos debe someterse, en Brasil, a los Comités
Regionales de Etica en Investigacion (CEP) o al
Comité Nacional de Etica en Investigacion (CONEP),
que al analizarla y decidir su aprobacion se hace
corresponsable de garantizar la proteccion de los
participantes. La revision ética de los proyectos de
investigacion con seres humanos debe estar asociada
a su andlisis cientifico, lo cual debe encontrarse
correctamente fundamentado en el texto (tal como se
describe en el protocolo vigente).

La responsabilidad del investigador es
innegable eincluye aspectos éticosylegales, siendode
su incumbencia: presentar el protocolo debidamente
instruido al CEP o CONEP, aguardando la decision
de aprobacion ética, antes de iniciar la investigacion;
elaborar el Formulario de consentimiento informado
(FCI); desarrollar el proyecto segun lo trazado;
elaborar y presentar los informes parciales y final;
entre otras responsabilidades y deberes.

Entre otros innumerables aspectos éticos
y bioéticos de la investigacién con seres humanos,
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hemos proporcionado algunas premisas basicas
para ejemplificar las graves faltas cometidas por
quienes se proponen distribuir indiscriminadamente
medicamentos homeopaticos a toda una comunidad
sin observar los principios éticos y bioéticos,
fundamentales si se quiere garantizar la seguridad
de los participantes y la eficacia de la medida.

Para la administracion de un determinado
medicamento homeopatico del genio epidémico a una
poblacién, o cualquier otra propuesta terapéutica sin
justificacion cientifica, es necesario que se realicen
previamente ensayos clinicos controlados, de
conformidad con los pasos citados en esta resolucion.

Protocolo de investigacion clinica
para evaluar la eficacia y seguri-
dad de Bryonia alba como medica-
mento homeopatico para el genio
epidémico en covid-19

Justificacion del estudio

Ante la falta de terapias preventivas y/o curativas
para el brote de SARS-CoV-2 que esta asolando a
la humanidad en 2020, los millones de casos de la
enfermedad en todo el mundo, los cientos de miles
de muertes, y siendo Brasil el epicentro de esta
pandemia, con un aumento exponencial de pacientes
ymuertes, se haceimprescindible labusquedade otros
abordajes terapéuticos y/o profilacticos que puedan
actuar de forma coadyuvante y complementaria a las
medidas higiénicas y de aislamiento vigentes, siendo
la Homeopatia una alternativa de bajo coste y segura.

Al igual que ha funcionado para prevenir y
tratar diversas epidemias en el pasado, la medicina
homeopatica individualizada para la epidemia de la
covid-19 podria adoptarse en todos los ambitos de
los servicios sanitarios y de la sociedad, siempre que
demuestre ser eficaz y segura.

Después de un minucioso estudio vy
relevamiento de algunas hipétesis de medicamentos
que podrian actuar terapéutica y preventivamente
en la actual epidemia'® '8, proponemos, en este
protocolo, realizar un estudio doble ciego, controlado
con placebo, para comprobar la eficacia y seguridad
del medicamento homeopatico Bryonia alba en el
tratamiento coadyuvante y complementario de la
covid-19.

la Seguridad de la Medicina del Genio Epidémico

Si la hipétesis se confirma en el tratamiento
de las fases iniciales de la enfermedad (leve a
moderada), el medicamento (Bryonia alba) también
podria utilizarse a gran escala para prevenir la
epidemia actual, ya que, como observé Hahnemann
en el uso de Atropa belladonna en el tratamiento y
la prevencion de la escarlatina, “un remedio capaz
de bloquear rapidamente una enfermedad en sus
fases iniciales también debe ser su mejor preventivo”
(Curacioén y prevencion de la escarlatina)’.

Objetivo del estudio

El objetivo de este estudio serd evaluar la eficacia
del medicamento homeopatico Bryonia alba en
potencias de 30, 200 y 1000CH como tratamiento
coadyuvante y complementario de la covid-19,
mediante un ensayo clinico aleatorizado, doble ciego
y controlado con placebo.

Pacientes y método

Con este proyecto nos proponemos llevar a cabo
un ensayo clinico a corto plazo, aleatorizado, doble
ciego y controlado con placebo, administrando
el medicamento homeopatico Bryonia alba
(dinamizaciones 30, 200 y 1000CH) o “placebo” a
pacientes con covid-19, de forma concomitante con
las medidas de apoyo y tratamiento convencionales.

Este estudio sera realizado con pacientes
internados en las salas del Hospital Regional de Mato
Grosso del Sur (HRMS). Seran respetados los principios
éticos, précticos y de bioseguridad estipulados por
el Ministerio de Salud y por los Comités de Etica en
Investigacion Humana de la institucion, asi como
los protocolos técnicos del hospital y de los médicos
involucrados. El estudio fue aprobado por el Comité de
Etica en Investigacién del HRMS (anexo 1).

Calculo de la muestra

Se estudiardn 50 pacientes (25 en cada grupo:
“activo” y “placebo”) con enfermedad manifiesta
diagnosticada mediante prueba cuantitativa de carga
viral (RT-PCR), seguidos en la sala del HRMS. El
numero de participantes es similar al utilizado en
ensayos clinicos homeopaticos anteriores realizados
por el autord'5+ 71,

Todos los pacientes y/o sus cuidadores
seran informados previamente del estudio y firmaran
el Formulario de consentimiento informado (FCI)
(anexo 2) antes de participar en el protocolo.

Criterios de inclusion y exclusion
Los criterios de inclusibn seran: pacientes con
enfermedad confirmada mediante pruebas
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moleculares para SARS-CoV-2 (RT-PCR) ingresados
en la sala de HRMS, y con al menos una de las
siguientes condiciones:

+ Saturacion de oxigeno (Sa02) < 95% en
aire ambiente.

+ Signos de dificultad respiratoria 0 aumento
de la frecuencia respiratoria evaluados
segun la edad.

+ Empeoramiento de las condiciones clinicas
de la enfermedad subyacente.

+ Hipotension.

+ Individuo con insuficiencia respiratoria.

Estos criterios se establecen en el manual
del HRMS para los pacientes clasificados como
“casos graves”, y se indica la hospitalizacién en una
sala, asi como protocolos estandarizados para los
procedimientos!e,

Los criterios de exclusion seran:

+ Pacientes con infecciones viricas por otros
agentes etiolégicos que no sean el SARS-
CoV-2.

» Pacientes con wuna prueba molecular
negativa para el SARS-CoV-2 (RT-PCR).

+ Pacientes con otras enfermedades que
afectan a las vias respiratorias con una
prueba molecular negativa para la covid-19.

» Casos que requieren tratamiento y cuidados
especiales, como mujeres embarazadas
y pacientes con comorbilidades graves
(enfermedad cardiovascular, cancer,
inmunosupresion, VIH y tuberculosis, entre
otras).

Dinamica del estudio

Participaran los pacientes que estén ingresados en
la planta de HRMS a partir de la fecha de inicio del
estudio, cumplan los criterios de inclusion/exclusién y
acepten participar en el estudio.

Si cumplen los criterios del estudio,
se informara a los pacientes de los objetivos y
procedimientos de la investigacion y se les invitard
a participar. Se les entregara un FCI (anexo 2) y
se resolveran sus dudas al respecto. Si estan de
acuerdo, firmaran el documento y seran incluidos
como participantes en el estudio. Si esta interaccion
con el paciente no es posible, estos procedimientos
se llevaran a cabo con su tutor.

Ensayo clinico aleatorizado, doble ciego y
controlado con placebo

Una vez cumplidos los criterios de inclusién/exclusion
y firmado el consentimiento informado, el investigador
se pondra en contacto con los pacientes y/o sus

tutores legales para explicarles los procedimientos de
la investigacion y distribuir el medicamento “activo”
(Bryonia alba en potencia 30CH) o el “placebo” a
cada paciente ingresado en la sala.

Los frascos de medicamento (“activo”
o0 “placebo”) seran idénticos y se identificaran
Unicamente con una letra “X” 0 “Z”, de modo que los
investigadores y los pacientes no sepan qué grupo se
les ha asignado (sorteado). Sélo después de analizar
los datos se sabra si el farmaco “X” o “Z” era “activo”
o “placebo”.

Los pacientes serdn asignados a los
grupos (“activo” o “placebo”) segun una escala de
aleatorizacién previamente estipulada y siguiendo el
orden cronoldgico de ingreso (nimero de entrada del
paciente en el protocolo: 01, 02, 03, etcétera).

Cada paciente permanecera en el mismo
grupo asignado (“activo” o “placebo”) hasta el final
de su tratamiento hospitalario y la administracion del
medicamento o medicamentos (“activo” o “placebo”)
a los pacientes sera realizada por el equipo de
enfermeria de la planta en la dosis prescrita.

Los medicamentos (“activo” o “placebo”) se
administraran inicialmente a una dosis de 5 gotas
cada 6 horas (4x al dia), que podra aumentarse o
disminuirse posteriormente, en funcién del estadio
de la enfermedad y de la progresion del cuadro.
Cualquier cambio en la dosis deberé registrarse en la
historia clinica del paciente para analizar en el futuro
la evolucion de los grupos (“activo” y “placebo”).

Todos los dias durante su hospitalizacion,
los pacientes que participen en el estudio seran
controlados y evaluados por el médico homeépata
y el investigador segun un Protocolo de Evaluacion
Clinica y de Laboratorio (anexo 3)'%°.

Es importante destacar que todas las pruebas
de laboratorio que se llevaran a cabo ya forman parte
del protocolo estandar del HRMS y no generaran ningdn
coste adicional. La potencia podra ajustarse cada 24
horas en funcién de la respuesta clinica al farmaco:
en caso de respuesta constante y progresiva, se
mantendra la potencia de 30CH; en caso de ausencia
0 respuesta insuficiente, se aumentara la potencia a
200CH, 5 gotas cada 6/6 horas (4x al dia) y 1000CH 5
gotas cada 6/6 horas (4x al dia), sucesivamente. Esta
“‘individualizacion de la potencia” se hace necesaria
para obtener ganancias progresivas en la respuesta
terapéutica homeopética, debido a la falta de respuesta
o tolerancia a la misma potencia que puede observarse
tras un periodo de utilizacién.
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Como premisa obligatoria para evaluar la
seguridad de la intervencién, los posibles aconteci-
mientos adversos se evaluaran periédicamente y se
notificaran en un Formulario de Acontecimientos Ad-
versos (anexo 4).

Los pacientes y sus tutores legales tendran
facil acceso al investigador responsable (teléfono y
WhatsApp) para comunicar posibles cambios en el
cuadro clinico e instaurar rapidamente las medidas
oportunas (ajustes de dosis, por ejemplo). Al final del
periodo de tratamiento hospitalario se tabularan los
datos de los pacientes para analizar estadisticamente
la evolucion de los grupos.

Preparacion y suministro de los
medicamentos

La preparacion y el suministro de los medicamentos
“activo” (Bryonia alba 30, 200 y 1000CH) y “placebo”
para el periodo del estudio seran realizados por una
farmacia homeopatica especializada (estipular la
farmacia participante e identificar al farmacéutico
responsable y los datos de contacto).

El medicamento estara disponible en forma
liquida, como solucién hidroalcohélica al 30%,
envasada en frascos de 30 ml con cuentagotas y

la Seguridad de la Medicina del Genio Epidémico

dispensada segun la Farmacopea Homeopatica
Brasilena®. Los frascos de 30 ml seran suficientes
para la dosis propuesta para cada paciente durante
un periodo de 4 semanas, con un frasco individual
para cada participante.

Andlisis estadistico

Las diferentes variables de la evolucion clinica de
la covid-19 se analizaran estadisticamente (analisis
global entre los grupos “activo” y “placebo”), para
comprobar la posible existencia de una respuesta
clinica significativa a las intervenciones. Las variables
cuantitativas se describiran por grupos mediante
medidas de resumen y se compararan entre grupos
mediante pruebas comparativas, pruebas t de Student
o pruebas de Mann-Whitney segun la distribucion de
probabilidad de las variables.

Plan de trabajo

La duracion prevista de este proyecto es de 14
semanas, con 4 semanas (1 mes) para el analisis y
aprobacion por el Comité de Etica de la Investigacion,
1 semana para la estructuracion y formacion del
equipo de investigacion, 8 semanas (2 meses) para
la recoleccion de datos y 4 semanas (1 mes) para el
andlisis y la publicacion de los resultados, de acuerdo
con el plan de trabajo detallado en la tabla 11.

Fases del proyecto

Evaluacion inicial

de los pacientes

Responsables

Investigador ejecutor

Procedimentos

Anamnesis y/o lectura de la historia
clinica para confirmar los criterios de

inclusién/exclusion y firma del FCI.

Inicio del tfratamiento

Investigador ejecutor

Explicacion de la dindmica del tra-
tamiento y entrega de los farmacos
“activos” y “placebo”, segun la escala

de aleatorizacion.

Durante todo el periodo

de tratamiento

Investigador ejecutor

Evaluacion diaria de los pacientes para
cumplimentar el “Protocolo de Evalua-
cién Clinica y de Laboratorio” y andlisis
de la evolucién del cuadro clinico, ajus-

tando la potencia de la medicacién.

Final del periodo de

tfratamiento

Investigador ejecutor e

investigador asistente

Se tabulardn los datos de los pacientes.

Andlisis y publicacion

de resultados

Investigador
asistente e investigador

responsable

Tabulacion de datos, andlisis esta-
distico, redaccién y publicacién de

resultados.

Tabla11. Plan de trabajo con fases y procedimientos del proyecto.
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Conclusion

La publicacion de este protocolo en una revista
homeopatica especializada pretende ejemplificar
los aspectos esenciales para la elaboracion de un
proyecto de investigacion clinica en Homeopatia,
asi como la dinamica necesaria para llevar a cabo
un protocolo de acuerdo con las directrices éticas y
cientificas, aclarando a los colegas homeopatas las
premisas que deben seguirse en la investigacion
clinica con seres humanos.

Por otro lado, este protocolo' ¢ fue enviado a
diversosinvestigadores (nacionales e internacionales)
y gestores de salud, solicitando la oportunidad de
proponer, discutir y aplicar este proyecto en las
instituciones de investigacion y servicios de salud
en los que trabajan y/o gestionan, con el objetivo de
seleccionar medicamentos homeopaticos del género
epidémico covid-19 que sean apropiados para las
diversas etapas de la enfermedad, asi como, en un
segundo paso, poder aplicarlo de forma preventiva y
comunitaria.

ANEXOS

Conlaayudadel colega Luiz Darcy Gongalves
Siqueira, médico homebpata de Campo Grande (MS),
este protocolo fue sometido al Comité de Etica en
Investigacion del Hospital Regional de Mato Grosso
del Sur (HRMS), siendo aprobado el 26/05/2020 para
su aplicacion en esa institucion (anexo 1).

Después de esta primera fase de aprobacion
por el CEIl regional (HRMS), bajo los auspicios del
Prof. Joaquim Dias da Mota Longo (Universidad
Federal de Mato Grosso el Sur, UFMS), se organiz6
un equipo para dar continuidad al proyecto, remitiendo
el protocolo para analisis del Comité Nacional de
Etica en Investigacion (CONEP/ Plataforma Brasil),
siendo aprobado definitivamente el 23/10/2020 para
su aplicacion en el HRMS™©,

Desafortunadamente, este protocolo no
fue puesto en practica en el HRMS durante la
epidemia, imposibilitando la evaluacién de la eficacia
y seguridad de este medicamento homeopatico del
genio epidémico en el tratamiento de la covid-19,
asi como su posterior aplicacion como preventivo o
profilactico de la enfermedad en la comunidad.

Anexo 1. Aprobacion del estudio por el Comité de Etica en Investigacién del Hospital Regional de Mato Grosso

del Sur.

/]
GOVERNO DO ESTADO DE MATO GROSSO DO SUL \l/-{

= _
i e SECRETARIA DE ESTADO DE SAUDE
Heio FUNDACAO SERVICOS DE SAUDE DE MS

=5 3G

UNIDADES: HRMS

| HOMEOPATICO INDIVIDUALIZADO NO TRATAMENTO E NA

AUTORIZACAO PARA REALIZACAO DE PESQUISA

Nr. 29/2020

A Comissdo de Etica em Pesquisa do Hospital Rigﬁic:m] de l:/h}‘lio Gms::o;le(:oS:le,
declara estar informado da metodologia que se! esenvolvida no p

pesquisa intitulado “?ROTOCOLO DE PESQUISA CLINICA PARA
AVALIAR A EFICACIA E A SEGURANCA DE MEDICAMENTO

PREVENCAO DA EPIDEMIA DE COVID-19" Pesquisador: MARCUS
ZULIAN TEIXEIRA.

Ciente de que sua metodologia serd desenvolvida c_onfom:c p.neccnizn a resolugdo
CNS 466 de 12 de Dezembro de 2q12 e .demans
Autorizo a realizagdo da pesquisa nesta institui¢do.

Campo Grande, MS 26 de Maio de 2020.

Catos #
~CRMMS 3238 |

Dr. Carlos Henrique Marques dos Santos |
Membro da Comissio de Etica em Pesquisa
Hospital Regional de Mato Grosso do Sul

Fundagdo Servigos de Saude MSHRMS
Rua Engenheiro Lutero Lopes, 36-Aero Rancho
Campo Grande-MS
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Anexo 2. Formulario de consentimiento informado (FCI).

Datos de la investigacion

Titulo de la investigacion: “Protocolo de investigacion clinica para evaluar la eficacia y seguridad de la medicina
homeopatica individualizada en el tratamiento y prevencion de la epidemia de COVID-19”.

Investigador principal:

Institucion: Hospital Regional de Mato Grosso del Sur (HRMS)

Datos de identificacion del participante en la investigacion o de su tutor legal
1. Nombre:

Documento de identidad N°: Sexo: FO MO

Fecha de nacimiento: / /

Direccion: N°:
Apartamento:

Colonia: Ciudad:

Cadigo Postal: Teléfono:
2. Responsable legal:
Naturaleza (grado de parentesco, tutor, etcétera):
Documento de identidad N°: Sexo: FO MO

Fecha de nacimiento: / /

Direccion: N°:
Apartamento:

Colonia: Ciudad:

Cadigo Postal: Teléfono:

Introduccién: Se le invita a participar en este estudio porque padece la enfermedad por coronavirus
(covid-19), presenta sintomas de la enfermedad y esta ingresado en la planta de HRMS para recibir tratamiento
convencional.

Se trata de un estudio sobre la eficacia y seguridad del tratamiento homeopatico en pacientes con la covid-19,
combinado con el tratamiento convencional. El objetivo de este estudio sera evaluar la eficacia del medicamento
homeopatico Bryonia alba, en comparacion con el uso de “placebo”, como tratamiento complementario para
la covid-19. Para ello, todos los participantes recibiran un medicamento homeopatico “activo” (Bryonia alba) o
un medicamento “inactivo” (“placebo”, una sustancia inerte sin efecto farmacolégico) durante su estancia en el
hospital (ensayo clinico aleatorizado, doble ciego, controlado con placebo).

Todos los pacientes seran asignados a estos dos grupos (medicamento “activo” o “inactivo”) al azar (aleatorizado
o por sorteo) y, al igual que el médico, no sabran a qué grupo han sido asignados (doble ciego). Todos los
pacientes recibiran el tratamiento HRMS estandar para su enfermedad.

Procedimientos: se incluiran en este estudio pacientes en tratamiento convencional y en todos los estadios
de la enfermedad. Si acepta participar, el médico homeopata investigador realizara su evaluacion diaria,
entrevistandole y analizando los datos registrados en su historia clinica, pero sin interferir en las actividades
de los demas equipos asistenciales y de tratamiento estandar del HRMS. El medicamento se administrara a
una dosis de 5 gotas, en la boca, 4 veces al dia (cada 6 horas). Estas dosis pueden aumentarse o disminuirse
segun la evaluacion del médico homeopata, con el fin de mejorar progresivamente su estado.

Molestias y riesgos: todo tipo de investigacion clinica puede entrafiar algun riesgo, no todos previsibles. Puede
experimentar algunas molestias durante el tratamiento debido a la aparicién de posibles reacciones adversas.
Aungue el tratamiento homeopatico no suele presentar efectos adversos, es importante que cualquier molestia
que se produzca durante el estudio se comunique rapidamente al médico homeopata investigador.

Beneficios: no se garantizan beneficios directos para los participantes. Se trata de un estudio experimental
que pone a prueba la hipétesis de que el medicamento homeopatico Bryonia alba puede ayudar a mejorar a
los pacientes con la covid-19. Sélo al final del estudio podremos concluir sobre la presencia de algun beneficio.
Su participacion podria contribuir al desarrollo de una alternativa terapéutica a la actual epidemia causada por
el coronavirus.

Tratamientos convencionales: existen varios farmacos convencionales para tratar los trastornos causados
por la enfermedad y no es necesario que participe en este estudio para que su problema sea tratado con las
terapias ya aprobadas. Si decide no participar en el estudio, recibira el tratamiento que se considere adecuado
para su enfermedad segun los protocolos del Hospital Regional de MS.
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Acceso garantizado a los profesionales: En cualquier fase del estudio, tendra acceso a los
profesionales responsables de la investigacién para aclarar cualquier duda que pueda tener. El
investigador principal es el Dr. xxx al que podra encontrar en la sala del HRMS o llamando al teléfono
xxx. Si tiene alguna duda o pregunta sobre la investigacion, péngase en contacto con el Comité de Etica
de la Investigacion del HRMS (direccién y datos de contacto).

Participacion y finalizacion: puede negarse a participar o retirar su consentimiento e interrumpir el
tratamiento en cualquier momento. La participacién es voluntaria y la negativa a participar no dara lugar
a ninguna penalizacién ni pérdida de beneficios. La negativa o interrupcién no perjudicara en modo
alguno el beneficio de recibir cualquier tratamiento, ahora o en el futuro, en esta Institucion (HRMS).

Secreto y confidencialidad: sus médicos trataran su identidad con normas profesionales de secreto. Su
historial médico sera confidencial. La informacién obtenida se analizara junto con la de otros pacientes
y no se revelara la identidad de paciente alguno. El investigador se compromete a utilizar los datos y el
material recogidos Unicamente para esta investigacion. Se archivara una copia de este consentimiento
informado en su historia clinica y se le entregara otra.

Actualizacion de los resultados: en el transcurso del estudio se le informaran los resultados parciales
de la investigacion. Si estos nuevos resultados hacen necesario reevaluar su situaciéon individual o
interrumpir su participacion en el estudio, el médico homedpata investigador le informara. Puede haber
circunstancias en las que se le retire del estudio. Entre ellas se incluyen un empeoramiento notable de
su estado, la falta de adherencia a la medicacion del estudio, si el investigador considera que es lo mejor
para usted o si se interrumpe el estudio. Podra ser retirado sin necesidad de su consentimiento. En caso
de lesiones personales causadas directamente por los procedimientos o tratamientos propuestos en
este estudio (relacion causal demostrada), el participante tendra derecho a recibir tratamiento médico
en la Institucion.

Gastos e indemnizaciones: no existen gastos personales para el participante en etapa alguna del
estudio. Tampoco hay compensacion econdmica alguna relacionada con su participacion.

Declaracion del paciente: Considero que he sido adecuadamente notificado y aclarado sobre la
informacion que he leido o que me han leido describiendo el estudio “Protocolo de investigacion clinica
para evaluar la eficacia y seguridad del medicamento homeopatico individualizado en el tratamiento y
prevencion de la epidemia covid-19”. Comenté mi decision de participar en este estudio con el Dr. xxx.
Me fueron aclarados cuéales son los objetivos del estudio, los procedimientos que se realizaran, sus
molestias y riesgos, las garantias de confidencialidad y de aclaraciones permanentes. También queda
claro que mi participacion es gratuita y que tengo garantizado el acceso a un tratamiento convencional.
Acepto voluntariamente participar en este estudio y puedo retirar mi consentimiento en cualquier
momento, antes o durante el estudio, sin penalizacion, perjuicio o pérdida de cualquier beneficio que
haya podido adquirir, incluida mi asistencia a esta institucion (HRMS).

Firma del paciente o tutor legal Fecha: / /

Firma del testigo Fecha: / /

(Sdlo para el jefe de proyecto)
Declaro que he obtenido adecuada y voluntariamente el Consentimiento Libre e Informado de este
paciente o tutor legal para participar en este estudio.

Firma del responsable del estudio Fecha: / /
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Anexo 3. Protocolo de evaluacion clinica y de laboratorio®.

Evaluacion de los sintomas clinicos - Fecha:

Sintomas mds comunes

ISinfoas menos comunes

Fiebre Anorexia
Tos Produccién de flema
Fatiga Dolor de garganta
Disneia Confusién mentall
Mialgia Mareos
Artralgia Dolor de cabeza
Oftros: Dolor de pecho
Hemoptisis
Diarrea

Nduseas y vomitos

Dolor abdominal

Congestiéon conjuntival

Anosmia o hiposmia repentina

Examen fisico - Fecha:

Evaluacion del patrén respiratorio (tos y/o disnea):

Medicién de la temperatura axilar, frecuencia cardiaca y frecuencia respiratoria:

Auscultacion pulmonar (presencia de estertores inspiratorios; estertores y/o respiracion

bronquial en pacientes con neumonia o dificultad respiratoria):

Evaluacion de los signos de cianosis e hipoxia:

Examenes complementarios - Fecha:

Oximetria de pulso:

Glucemia:

Gasometria arterial:

Urea/ Creatinina:

Tomografia computarizada de térax:

Bilirrubina total/ fracciones:

Prueba rdpida de la gripe:

D-dimero:

RT-PCR (SARS-CoV-2):

Coagulograma (TAP e TTPA):

Inmunoglobulinas séricas:

Proteina C Reactiva:

Hemograma completo:

Troponina sérica:

Enzimas hepdticas:

Lactato deshidrogenasa sérica:

Oftros:

Observaciones:

Medicamentos en uso - Fecha:

Clasificacion de los signos y sintomas: leves (+), moderados (++) y graves (+++).
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Anexo 4. Formulario de eventos adversos.

Paciente: Identificacién:
Formulario de acontecimientos adversos
(incluya todos los acontecimientos adversos que haya tenido el paciente desde la visita
anterior, estén o no relacionados con el medicamento)
Evento Inicio / Tipo de Evento Severidad Relacion Accién del
adverso Término investigador
(C) Constante 1. Leve 0.No
(1) Intermitente 2. Moderada relacionado 0. Ninguna
(D) Después de 3. Grave 1. Posible 1. Cambio
la dosis 4. Potencial- 2. Probable de dosis
mente fatal 3. Relacionado | 2. Interrupcién
del
medicamento
3. Intfroduccién
de nueva
medicacién
4. Interrupcion
del estudio
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Homeopatia sin fronteras

Agrohomeopatia: recupera la salud
de tus plantas y la tuya

*Niurka Meneses Moreno

Acercamiento a la Homeopatia

Desde muy pequenfia fui asmatica, digo fui porque desde hace ya muchos afios y
gracias a un tratamiento homeopéatico recuperé completamente mi salud.

Todo comenz6 cuando un conocido me recomendd que visitara a un ho-
meopata desde una de mis habituales (en aquel entonces) crisis de asma. Cuando
pregunté qué era la Homeopatia esta persona me respondié que agua con alcohol
(en Cuba solo se venden medicamentos homeopaticos en soluciones hidroalcohé-
licas), lo que provoc6 que soltara una carcajada y le dijera que como el agua con
alcohol me quitaria el asma, si la medicina no habia podido. Ademas, decian que,
en mi caso, era hereditario.

Como mis crisis continuaban y cada vez eran mas intensas, decidi averi-
guar qué hacia aquel médico que trataba con Homeopatia. Llegué a la consultay le
dije que yo no creia en esa agua con alcohol, pero tampoco tenia nada que perder.
El me miro con cara de interrogante y se limito a hacer su trabajo.

Durante la consulta, el médico, que para mi ya era raro por el hecho de
prescribir agua con alcohol, me hacia preguntas que, segin yo, no tenian nada que
ver con el asma, por ejemplo:

* Hora de agravacion.

* Hora de mejoria.

« ¢ Qué tipo de alimento preferia? ¢Dulce o salado?
* Tipos de miedo...

Alfinal, y luego de una hora de interrogatorio, me prescribié Arsenicum al-
bum 30CH (yo pensé: “Y para colmo me va a envenenar”). Segui las instrucciones,
porque cuando me comprometo a hacer algo lo termino. Para mi sorpresa, paso

"Méster en Homeopatia en la tal como el médico me habia dicho, pero, en lugar de enfocarme en mi mejoria, yo

Academia Medico Homeopa- solo pensaba que me habia autosugestionado. Pas6 un mes y las crisis de asma
tica de Barcelona. Comision

de Investigacion del Consejo ya comenzaban a espaciarse y a ser cada vez menos fuertes.

Europeo de Homeopatia. Pro-

fesora asociada de la Univer- Un dia mi madre me dijo: “Parece que tu planta también era asmatica, por-
Sft?: %ili??iﬂiriea':é?:f; que mira como ha mejorado”. Yo me quedé pensando en este hecho y me di cuenta
Zel Centro degmvestigacién en de que cuando disolvia el medicamento en agua para tomarlo, el liquido que me
Medicina y Agroecologia (Ci- quedaba se lo echaba de forma inconsciente a esa planta. Justo en ese momen-

masur) de Chile.
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to me di cuenta de que no podia ser autosugestion
porque, ¢cdmo la planta podria autosugestionarse?
Y decidi comenzar a estudiar Homeopatia para con-
tribuir a su divulgacion y aplicacion, pero desde su
impacto en la agricultura.

Una gran experiencia

Mi médico se convirti6 en mi aliado, me prestd sus
libros de Homeopatia y asi comencé a estudiar. El
también me puso en contacto con un médico homeo-
pata mexicano, el doctor German Guajardo Bernal,
quien me ayudd mucho; me puso en contacto, tam-
bién, con un grupo que investigaba el tema de Agro-
homeopatia en diferentes lugares del planeta y me
regalé mi primera materia médica. Desde entonces
no he parado de estudiar y formarme en el tema.

Con mi participacion en un congreso de la
Sociedad Cubana de Homeopatia expuse mis prime-
ros trabajos en el campo de la Agrohomeopatia, y alli
surgi6 la idea de un diplomado en Agrohomeopatia,
del cual fui estudiante y profesora.

Tuve la oportunidad de colaborar en un pro-
yecto en la Universidad de Chapingo (México) en el
que trabajé en el grupo del Dr. Felipe de Jesus Ruiz
Espinosa, lo que hizo que pudiera aumentar mis co-
nocimientos en el tema. Posteriormente, y ya vivien-
do en Suiza, tuve la oportunidad de hacer el master
en Homeopatia en la Academia Medico Homeopética
de Barcelona. Actualmente soy miembro del Conse-
jo Europeo de Homeopatia, donde trabajo en la Co-
mision de Investigaciéon y en el grupo de trabajo de
Agrohomeopatia. Soy profesora asociada de la Uni-
versidad Candegabe de Homeopatia e investigadora
asociada del Centro de Investigacion en Medicina y
Agroecologia (Cimasur) de Chile.

El libro

Cada trabajo realizado con los campesinos me ha
hecho reflexionar y concientizarme sobre su proble-
matica a nivel mundial. Por esa raz6n he recopilado
experiencias propias durante mas de 10 afios, con
el objetivo de brindar una guia que ayude en la bus-
queda de la solucion para recuperar la salud de este
maravilloso planeta donde vivimos.

Es asi como escribi el libro Agrohomeopatia.
Recupera la salud de tus plantas, y la tuya, escrito en

espafol y disponible ya en la plataforma Amazon,
una obra hecha con mucho amor que busca que la
sociedad aprenda a mirar al campo con otros 0jos,
desde una perspectiva completamente nueva y dife-
rente, desde la verdadera totalidad donde todos los
componentes son importantes por igual (las plantas,
los suelos, los animales, el entorno y el ser humano).

Esta experiencia ha sido un camino lleno de
grandes y excitantes experiencias. Cuando comencé
a trabajar en el tema, solo repetia los trabajos que
otros investigadores habian publicado, pero a medi-
da que fui practicando comencé a descubrir un mun-
do impresionante. Al principio me parecia magia y
esto me llevd a profundizar méas en el tema.

El libro estd4 escrito con un lenguaje muy
ameno para que todo publico pueda entender los
conceptos basicos sobre Agrohomeopatia. Quien se
adentre en este estudio descubrira la relaciébn que
hay entre la Homeopatia y la agricultura, cdmo se
utiliza la Homeopatia en las plantas, cdmo se hace
una repertorizacion en estos seres vivos, el cuidado
del suelo y el preparado homeopatico en fertilizantes
quimicos, entre otros interesantes topicos.

¢En qué consiste la
Agrohomeopatia?

En pocas palabras, la Agrohomeopatia es la aplica-
cion de todos los principios de la Homeopatia a la
agricultura. Visto asi parece muy sencillo, aunque
surgen varias interrogantes: ¢;COomo repertorizar
un agroecosistema?, ;cémo ver la totalidad en un
agroecosistema?, ;cdmo seleccionar el medicamen-
to adecuado para cada caso?, entre otras preguntas.

Ahora bien, para realizar una correcta reper-
torizacion es necesario que el paciente describa su
situacién y responda a las preguntas del especialis-
ta. En el caso de los agroecosistemas, hay que bus-
car esa informacién en el terreno, escuchando a los
campesinos o personas a cargo del cuidado de las
plantas y el suelo. Adicionalmente, hay que tener en
cuenta el entorno alrededor de los cultivos, qué tipo
de plantas indicadoras (las mal llamadas malezas)
crecen en el predio.

Las plantas indicadoras nos permiten saber
tanto déficit como presencia de nutrientes caracteris-
ticos de los suelos. Esta experiencia me ha permitido
concluir que el campo es un gran laboratorio, s6lo
tenemos que estar atentos a las sefiales, por lo que
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tenemos que ser muy buenos observadores.

Es muy importante tener en cuenta si los
terrenos han sido tratados con quimicos, asi como
la frecuencia y el tiempo que ha estado expuesto a
este tipo de tratamiento. Estos aspectos son muy
importantes a la hora de escoger el medicamento
homeopatico adecuado, sobre todo si considera-
mos que el uso de medicamentos homeopaticos en
suelos tratados con quimicos cataliza el drenaje y la
desintoxicacion de estos terrenos.

Con la préactica descubri algo que ya ha sido
publicado por cientificos como el doctor Mancuso,
especialista en neurobiologia vegetal. Se trata de la
comunicacion que tienen las plantas entre si y con
su entorno. Las plantas son muy sensibles y reac-
cionan ante cambios como las enfermedades de las
personas que estan a su cuidado, la tala de arboles
o plantas a su alrededor, o los cambios climéticos,
entre otros.

A partir de las sugerencias de este prestigia-
do investigador, asi como las investigaciones publi-
cadas por Carlos Darwin en su libro El poder del mo-
vimiento de las plantas, donde expone su hip6tesis
sobre la raiz-cerebro, que consiste en considerar el
apice de las raices de las plantas como el equivalen-
te del cerebro, desarrollé un método de seleccidon de
sintomas considerando a las plantas como personas
invertidas, observando a las raices como la cabezay
el sistema digestivo, a las hojas como el sistema res-
piratorio, a la corteza como la piel, a las flores como
el sistema reproductor, a los frutos como los hijos y al
sistema circulatorio como el corazén, las venas, las
arterias y la sangre en los humanos.

Estas consideraciones hacen mucho més
sencilla la repertorizacion, ya que se esclarece a qué
corresponde cada sintoma. Ejemplos:

« Manchas oscuras en las hojas podrian consi-
derarse como manchas oscuras en el pulmon.
Aunque también hay que tener en cuenta la
distribucion de las manchas en las hojas y en
qué tipo de hojas aparecen, si en las jovenes 0
en las més antiguas.

- Olores en las raices de las plantas. Estos pue-
den ser dulce, salado, acido, a podrido, fétido,
etcétera.

« Caida de flores. Tendria que considerarse
como un problema de fertilidad, relacionado
con abortos.

En el libro también se describen los benefi-
cios de la caracteristica del agua como disolvente,

Agrohomeopatia: recupera la salud de tus plantas y la tuya

ya que tiene una gran capacidad de dispersar otras
sustancias. El agua disuelve casi todas las sustan-
cias, salvo las “hidrofébicas” (grasas y aceites). En
particular, es un excelente solvente para los solutos
polares eibnicos, que se denominan “hidrofilicos”,
es decir, que tienen gran afinidad con el agua, como
son sales, azlcares, acidos, alcalis y algunos gases
(como el oxigeno o el dioxido de carbono, mediante
carbonacion). Esta capacidad de disolver la mayoria
de las sustancias hace que el agua sea considera-
da un solvente universal y sea imprescindible en el
metabolismo celular y, por lo tanto, imprescindible
para la vida [Lowery TH, Richardson KS (1987). Me-
chanism and Theory in Organic Chemistr, 3a edicion.
Harper Collins Publishers, ISBN 978-0-06-364044-3].
Esta caracteristica permite disolver los medicamen-
tos homeopaticos en agua, facilitando asi su uso
para el riego.

Adicionalmente, en el libro se ensefa como
hacer preparados simples, utilizando el método ho-
meopatico, que pueden ser de gran ayuda para los
agricultores en general. Se recomiendan los prepara-
dos del suelo, de plagas y de las partes enfermas de
las plantas.

Al final del libro se hace una propuesta sobre
el uso de varios medicamentos homeopaticos en los
agroecosistemas. Esta es una guia para ayudar al
lector en su inicio en el apasionante tema de la Ho-
meopatia aplicada a la agricultura.
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Resumen

El presente trabajo tiene el objetivo de demostrar la importancia de las revistas cientificas
dentro de la comunicacion cientifica formal y revisar las aportaciones que dichas publica-
ciones han ofrecido en diferentes épocas para complementar el proceso formativo de los
médicos homebpatas mexicanos.

Ademas de esto, se presentan algunas experiencias recientes que nos muestran
que estos dos mundos, el de las publicaciones y la academia, tienen enormes posibilidades
para crear vinculos novedosos, estimulantes, benéficos, alcanzables a través de la imagi-
nacion y el trabajo constante.

Finalmente, se enfatiza la importancia de inculcar en los jovenes el aprovecha-
miento de las herramientas de comunicacion cientifica formal a su alcance, ya que esto
les permitira desarrollar habilidades constructivas como argumentar, clarificar sus ideas,
compartir sus hallazgos, trabajar en equipo, actualizar sus conocimientos y mejorar asi su
desempeno como profesionales del saber hahnemanniano, sin descontar que se sentirian
mas integrados y vinculados con sus pares del gremio. Toda esta labor debe realizarse en
el marco que ofrecen la filosofia y la ética que caracterizan a la medicina homeopatica.

Abstract

This paper aims to demonstrate the importance of scientific journals in formal scientific
communication and review the contributions that these publications have offered at different
times to complement the training process of homeopathic mexican doctors.

In addition to this, we present some recent experiences that show us that these
two worlds, that of publications and academia, have enormous possibilities to create novel,
stimulating, beneficial links, achievable through imagination and constant work.

Finally, the importance of inculcating in students the use of formal scientific
communication tools at their disposal is emphasized, as this will allow them to develop
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Introduccion

La labor de las revistas especializadas ha sido
preponderante en la comunicacion cientifica, es decir,
aquella que se establece para compartir conocimientos
y poner en marcha las actividades de quienes han
escuchado el llamado de disciplinas tan diversas como
la fisica, la biologia, la quimica, la antropologia, la
sociologia, la pedagogia y, por supuesto, la medicina.

A lo largo del tiempo, estas publicaciones
han desarrollado métodos de trabajo para supervisar
la veracidad y la originalidad de la informacién que se
reproduce en sus paginas, ya sean fisicas o virtuales.
En ellas se han registrado los avances cientificos y
tecnologicos que han moldeado a las sociedades
humanas contemporaneas y, en buena medida, gracias
a ellas el flujo informativo en el mundo de la ciencia ha
sido agil y confiable.

Desde su origen, la medicina homeopatica
se ha valido de estos canales para establecer su
comunicacién y mostrar sus avances. Todo inicio
cuando el maestro Samuel Hahnemann publicé dentro
de las paginas de la Revista de Medicina Practica y Arte
Quirdrgico, de C. W. Hufeland, el articulo Indicaciones
para el empleo Homeopatico de los medicamentos y la
practica ordinaria, en el que escribié por vez primera la
palabra Homeopatia, en 1807".

Por supuesto, estas publicaciones también han
sido un recurso adecuado en la formacién académica
homeopatica, y aunque esta relacion ha estado sujeta a
cambios de acuerdo con la época y las circunstancias,
seguramente seguira dando de qué hablar, con nuevas
propuestas y formulas creativas.

Virtudes de la comunicacion
cientifica

La comunicaciéon cientifica es como el aire: no la
observamos, pero sabemos que esta ahi, presente

Las publicaciones cientificas y su valor en la formacion de los médicos homeopatas

constructive skills such as arguing, clarifying their ideas, sharing their findings, work as
a team, update their knowledge and thus improve their performance as professionals of
hahnemannian knowledge, without underestimating that they would feel more integrated and
linked to their peers in the guild. All this work must be carried out within the framework offered
by the philosophy and ethics that characterize homeopathic medicine.

entre nosotros, inundando vy articulando las
actividades en los laboratorios, las bibliotecas, las
aulas, los congresos, los seminarios, los pasillos de
los hospitales, los quirdéfanos o los consultorios. Mas
aun, se expande a través de péaginas de revistas y
libros, de las ondas hertzianas de las estaciones
de radio y television y, con mas comodidad, viaja
por las fibras épticas y los nodos de internet hasta
desembocar en sitios web y redes sociales, de modo
que también puede llegar a hogares, oficinas, calles,
plazas y el transporte publico.

No podria ser distinto, ya que la naturaleza de
la ciencia es netamente comunicativa, cuestionadora,
divulgadora, propositiva. A diferencia de lo que
prevalece en otros sistemas de interpretacion del
mundo, como la religiébn, donde el sigilo es muy
valorado, la ciencia necesita intercambiar ideas,
conocimientos, hipodtesis, referencias historicas o
informacion actualizada para realizar actividades
tan esenciales como la ensefanza, la investigacion
o la divulgacién, pero sobre todo para cumplir con
su labor fundamental: clasificar, explicar, predecir y
controlar? al mundo que nos rodea y que habita en
nuestro interior, es decir, a la naturaleza, la sociedad
y la energia, asi como a nuestra psique y nuestro
cuerpo.

En efecto, la comunicacién esta presente en
todos los momentos del quehacer cientifico, por lo
que podemos considerar que:

1. La comunicacién cientifica tiene como objetivo
el registro, la evaluacion, la diseminacién y
la acumulacién de conocimientos, hechos y
percepciones humanas?®.

2. Amplia el saber y mejora las condiciones para
emprender nuevas indagaciones. “De poco
serviria a la humanidad que cada investigador
guardara celosamente los conocimientos que
adquiere™.

3. Facilita el abordaje de problemas complejos,
en los que es necesario investigar con equipos
interdisciplinarios o transdisciplinarios®.

4. Se expresa en diferentes niveles, pues tiene una
modalidad informal y azarosa (cartas, juntas,
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laboratorios) y otra formal, sistematizada,
planificada (congresos, revistas cientificas)e,
que deja un registro tangible.

Cabe aclarar que en el mundo de las revistas
en general “existen varios tipos o formatos cuya
definicidbn no es muy clara”, aunque si referencial,
cuyo espectro va de los pasquines y los fanzines a las
gacetas y las revistas comerciales, especializadas y
académicas. Enestaultimacategoria, ladelasrevistas
académicas, encontramos a las publicaciones de
divulgacion cientifica, a las profesionales y técnicas,
y finalmente a las revistas cientificas, las de mas
alto rango y que “son rigurosamente arbitradas por
un selecto comité internacional, en las que la gran
mayoria de los articulos publicados son originales y
de investigacion, y que se incluyen en los grandes
indices internacionales sobre medicina y/o ciencias
de la salud”, es decir, estan indizadas o indexadas.

Las revistas cientificas han demostrado que
son un canal ideal para la comunicacion cientifica
formal. Ademas de que informan a través de
pequenas unidades de conocimiento (articulos) cuyo
proceso de investigacion, escritura, difusion y lectura
es relativamente sencillo (mas que el de un libro),
respaldan la validez de sus contenidos porque se
apegan a ciertas caracteristicas o aspectos formales
que garantizan la produccion de contenidos rigurosos,
cuya ejecucion queda bajo la responsabilidad de un
equipo editorial, apoyado por un comité cientifico
y un equipo de arbitros o evaluadores pares, entre
otros participantes.

Algunos de los requisitos para las revistas
cientificas® ® son: el cumplimiento de su periodicidad,
contar con un numero internacional normalizado
de publicaciones seriadas (ISSN o international
standard serial number), exponer las instrucciones de
publicacion para los autores y presentar articulos con
resumen y palabras clave en al menos dos idiomas,
fecha de recepcion y aceptacion de originales, y citas

y referencias bibliograficas apegadas a alguno de
los sistemas mundialmente aceptados (normas de
Vancouver, APA).

Las ventajas que obtienen los cientificos,
académicos y estudiantes que publican articulos
en revistas cientificas arbitradas e indizadas son
muchas; por ejemplo, se aseguran de que su trabajo
se reconozca, muestran sus capacidades y ganan
buena reputacién, logran la notoriedad que les
facilita colaborar con otros investigadores y pueden
establecer vinculos con colegas de otros paises™.

Y cabe aqui hacer una reflexion. En las
Ultimas décadas ha cobrado mayor vigencia la idea
de que toda investigacidbn deberia considerarse
concluida hasta que sus resultados se comuniquen
a otros investigadores, es decir, se difundan a través
de una revista arbitrada u otro medio especializado.
En ese mismo sentido, se dice con razén que los
estudiantes deben aprender desde las aulas que “la
etapa final de una investigacibn es comunicar los
resultados™".

La Homeopatia mexicana y sus
publicaciones

Las primeras organizaciones de médicos que
ejercieron la Homeopatia en nuestro pais tuvieron
clara la necesidad de difundir los principios del
método médico clinico terapéutico basado enlaley de
los semejantes, a fin de discutirlos con la comunidad
médica mexicana, reunir adeptos e instruirlos en
el arte hahnemanniano, informar a los pacientes
interesados y convencer a las autoridades. Por tal
motivo, siempre tuvieron en mente la publicacion
de revistas o periodicos especializados, como lo
han sefialado Frangois Flores' y Barboza’. Esto se
resume en la figura 1.

Responsable de la Publicacién Fundacién Nombre de la Revista Anos
Sociedad Homeopdtica de México 1860 La Gaceta 1861-52
Instituto Homeopdtico Mexicano 1870 El Propagador Homeopdtico 1870-1871
La Reforma Médica 1871-1876
Sociedad Médico Homeopdtica 1874 El Faro Homeopdtico 1873-1917
Mexicana

Circulo Homeopdtico Mexicano 1885 La Reforma Médica 1885-1889
Sociedad Hahnemann 1893 La Homeopatia 1893-1910

Figura 1. Organizaciones médico homeopaticas mexicanas anteriores a la oficializacién de la Homeopatia y
sus respectivos 6rganos de difusion (revistas).
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Tomemos en cuenta que en esos primeros
afos los libros sobre Homeopatia eran practicamente
nulos en México y solo llegaban algunos de Europa
o Estados Unidos. Por ello, debemos subrayar,
uno de los objetivos primarios de las publicaciones
homeopaticas fue compensar la falta de literatura
médica con traducciones de libros presentados en
entregas, casos clinicos o articulos con informacion
de vanguardia que se obtenian a ftravés del
intercambio con sus similares de otras latitudes.
Por supuesto, también se publicaron revisiones
de temas de salud y las primeras patogenesias de

Las publicaciones cientificas y su valor en la formacion de los médicos homeopatas

medicamentos experimentados en México. En pocas
palabras, eran obras con un notorio compromiso
pedagodgico, aunque se autodefinian como “6rganos
de difusion” o de “propaganda”.

Este panorama comenz6 a cambiar con
la oficializacién de la practica y la ensefanza de
la Homeopatia en México, ya que se incorporaron
nuevos actores en el mundo de las revistas
especializadas: las escuelas, los centros de atencion
y la industria farmacéutica homeopatica, como lo
muestra la figura 27 12,

Responsable de la Publicacion Nombre de la Revista Anos
Escuela de Medicina Homeopdatica El Compendio Mundial 1895-22
Dr. Juan Antiga La Propaganda Homeopdtica 1901-1910
(Hospital Nacional Homeopdtico)
Academia de Medicina La Revista Homeopdtica 1902-32
Homeopdtica de Puebla
Academia Médica Homeopdtica de Yucatdn Clinica Homeopdtica 1928-1930
Escuela Libre de Homeopatia Higinio G. Pérez 1931-1932
Policlinica Homeopdtica, Sociedad Cultural
“Hering" y Confederacién Homeopdtica La Homeopatia 1933-1940
Mexicana
Sociedad de Alumnos de la ENMH Nosofros 1935-3%2
Propulsora de Homeopatia (Similia) La Homeopatia de México 1941-a la fecha
Escuela Nacional de Medicina Homeopdtica Revista Homeopdtica 1937-1943
Sociedad de Graduados de la ELH Cooperaciéon 1942-1948
Sociedad Médico Homeopdtica de México /
Academia Mexicana de Medicina La Gaceta 1942-cc1944
Homeopdtica
Instituto Homeopdtico de Jalisco Ciencia Homeopdtica 1944-1946
Drs. Proceso S&nchez Ortega y David Flores 1959-1978 |
Toledo. A partir de 1960, Homeopatia de La Homeopatia en el Mundo 1995-2004 | 2009-
México, A. C. cc2013
Sociedad de Alumnos de la Escuela Nacional El Catalizador 1970-cc1971
de Medicina Homeopdtica
Homeopatia de Guadalajara La Medicina Homeopdtica 1979-1992
Escuela Nacional de Medicina y Homeopatia Gaceta (Homeopdtica) 1984-1986 | 1995
Escuela Nacional de Medicina y Homeopatia Enosi 2016-a la fecha

Figura 2. Publicaciones especializadas (gacetas universitarias, académicas, cientificas) que fueron o
son editadas, al menos parcialmente, por instituciones educativas, sociedades de alumnos, centros de
atencion y la industria farmacéutica homeopatica.
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Las revistas pertenecientes a las escuelas
y sociedades de alumnos han cumplido con la
labor de ser 6rganos de informacidén u organizacion
interna, de modo que sus paginas han dado espacio
a reglamentos, memorandos o avisos sobre temas
administrativos, ademas de acuerdos, resoluciones y
disposiciones de las autoridades, sin dejar de lado
reportajes y noticias relevantes para la comunidad
estudiantil, los docentes y los trabajadores.

Estas publicaciones no tienen la obligacion
de publicar articulos cientificos, pero lo han hecho;
ademas, han dado cabida a textos de divulgacion,
discursos, ponencias y resimenes de encuentros
académicos, entre otros testimonios. En ese sentido,
cabe decir que si han cumplido con una labor dentro
de la comunicacion cientifica, muy valioso, pero en
los niveles informal, informativo u organizativo.

La excepcibn en este grupo seria La
Homeopatia de México, que a partir de su nueva
época (2012 a la fecha) se convirti6 en una revista
arbitrada. Su prioridad ha sido la publicaciéon de
articulos de investigacion, articulos de revision,
casos clinicos, ensayos y ponencias de congresos y
encuentros académicos, entre otros contenidos. En
la actualidad se encuentra indizada y varios de sus
articulos estan disponibles en repositorios cientificos
y universitarios.

Al margen de esto, cabe sefialar que las
agrupaciones médicas (y algunos médicos en
solitario) han mantenido su participacion en el area
editorial, aunque sus publicaciones han tenido el
objetivo de ser informativas y dar registro de sus
acuerdos, actas, etcétera. El resumen lo podemos
apreciar en la figura 3" 2,

Responsable de la Publicacion Nombre de la Revista Anos
Dr. Vicente Beracoechea (Zamora y Guadalajaral) El Progreso Homeopdtico 1903-1907
Drs. Rafael Romero y Villamil (Mérida) La Reforma Médica (lll) 1908-1909
Dr. Rafael Romero Revista Hahnemanniana 1911-1912
Sociedad Médico Homeopdtica de Yucatdn Revista de Medicina Homeopdtica 1921-1926
Dr. Rafael Romero - Sociedad Médico Revista Homeopdtica Internacional 1926-1930
Homeopdtica de Yucatdn
Sociedad Médico Homeopdtica de Yucatdn La Voz de Hohnemann 1934
Liga Homeopdtica Mexicana El Mundo Homeopdtico 1936-52

Sociedad Médico Homeopdtica de Yucatdn Homeopatia Cientifica 1937

Federacién Nacional de Médicos Homedpatas Homeopatia 1939-1943
Liga Neo-Leonesa Pro Homeopatia Monterrey Homeopdtico 1934-32
Dr. JesUs M. Torres (Ciudad de México) La Homeopatia Moderna 1936-1938
Federacion Nacional de Médicos Homedpatas (Yucatdn) Homeopatia 1939-1944
Sociedad de Estudios Médicos “Dr. Eutimio Lopez V."” Tlalocan ccl1960-cc1965
Asociacion Médica Homeopdtica de Guadalajara Ciencia Homeopdtica 1965-1976
Asociacion de Médicos Homedpatas del Centro, A.C. Boletin Médico Hahnemanniano 1967-1993
Colegio de Médicos Homedpatas del Centro, A.C. Boletin Mexicano de Homeopatia 1994-2000
Confederacion Mexicana de Asociaciones Medico Homeopdticas | M. H. Homeopatia Medicina Social 1971-1984
Sociedad de Medicina Homeopdtica de La Medicina Homeopdtica 1974-cc1976
Guadalajara, A.C.
Asociacion Nacional de Médicos Homedpatas Cirujanos y Parteros Ixtliton 1996-2012
“Dr. Mateo Rubio Septién”

Figura 3. Revistas especializadas en Homeopatia publicadas por médicos u organizaciones médicas,
luego de la oficializacion de la Homeopatia en México.
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En este apartado también cabria mencionar
un caso especial: el del Boletin Mexicano de
Homeopatia, publicado en Irapuato por el Colegio
de Médicos Homeobpatas del Centro, A.C., ya que
fue la primera revista de nuestro gremio arbitrada en
México.

Finalmente, debemos sefalar que a pesar
de la diversidad de titulos que han desfilado a través
de la historia de la Homeopatia mexicana, Michel
Barboza’” sefiala que estas publicaciones han tenido
una distribucion restringida o de “circulacion interna”,
pues practicamente han transitado solo al interior del
gremio homeopatico. Asimismo, en mayor medida
han sido publicaciones de corta vida, periodicidad
irregular o tirajes cortos. Dicho autor atribuye
diferentes motivos a este problema, como el hecho
de que el publico es mas restringido que el de otras
publicaciones cientificas, pero también a “la falta de
una cultura de la lectura y la incomprensién de que
las revistas son, o pueden ser, el mecanismo mas
adecuado para una actualizacion dentro del campo
de cada profesion” y para complementar la formacion
desde las aulas (eso ultimo, afnadido nuestro).

La academia y las publicaciones
cientificas

La relacibn mas elemental que se da entre
las publicaciones cientificas y las escuelas de
Homeopatia es la de aprovechar el contenido de las
publicaciones como material de lectura para reforzar
o ampliar los contenidos del plan de estudios. En el
ejercicio de la libertad de catedra, varios profesores
se han acercado a comentarnos la incorporacion del
contenido de tal o cual articulo para complementar o
actualizar el contenido de alguna materia, ante todo
porque, recordemos, la dinamica de los articulos
cientificos permite la presentacion de un tema de
actualidad en un tiempo de ediciéon relativamente
breve.

No obstante, uno de los ideales de la
comunicacion cientifica nos dice que “cada lector es
un autor en potencia”, y en ese sentido seria ideal
que los jovenes estudiantes y sus profesores tengan
un rol mas participativo en este tipo de revistas.
Asimismo, hay que insistir, seria conveniente que
adopten la idea de que un trabajo de investigacion
cientifica concluye hasta el momento en que se sus
resultados se hacen publicos a través de un medio
especializado.

Las publicaciones cientificas y su valor en la formacion de los médicos homeopatas

Asi, pues, presentamos a continuacion
algunas ideas que pueden ayudar a fortalecer
y dinamizar el vinculo entre la academia y las
publicaciones cientificas.

I. Mas revistas arbitradas. Las escuelas en las que
se ensefa la medicina de los semejantes pueden
contemplar la posibilidad de contar con un medio
digital (mucho mas accesible que uno impreso) en
el que se publiquen los articulos que escriban los
integrantes de su comunidad. La revista Enosi, de la
ENMH ha cumplido en ocasiones con esta funcion,
pero no se especifica si los trabajos son revisados por
pares. Seria interesante que publicaciones de este
tipo contaran con un cuerpo de revisores formado
por los profesores de la escuela, o bien, por alumnos
de grados avanzados, dedicados a la revision de
manuscritos. Dicha participacion podria tener algin
tipo de reconocimiento en la historia académica de
los estudiantes y el curriculo de los profesores.

En este sentido, Cabrera-Samith y Garrido
reportaron hace algunos ayeres en la Revista
Médica de Chile'®: “Como respuesta al incremento
en la produccion cientifica estudiantil, han nacido
diversas revistas cientificas creadas por iniciativa
de los propios estudiantes de medicina, medios que
les entregan la oportunidad de dar a conocer sus
investigaciones. [...]JAsi, los estudiantes finalizan
el proceso de investigacion, el cual s6lo concluye
cuando el manuscrito es publicado en alguna
revista o comunicado en algun congreso cientifico,
permitiendo aportar nuevos conocimientos al resto
de la comunidad médica”.

Il. Titulacion. En aquellos centros educativos
en los que se solicite una tesis como requisito
para la titulacion, un resumen de este trabajo,
adecuadamente estructurado con ayuda del asesor,
podria convertirse en un valioso articulo para
las publicaciones sobre Homeopatia, en vez de
permanecer en el olvido™.

Otra opcion: ofrecer directamente la titulacion
por publicacion de articulo cientifico. Sirva el ejemplo
de la carrera de Biologia en la Facultad de Ciencias
de la Universidad Nacional Autbnoma de México'®:
“Para optar por esta opcion de titulacion, el estudiante
debe presentar un articulo de investigacion original
del cual sea autor o coautor y que esté relacionado
con algun tema del plan de estudios vigente de la
Licenciatura en Biologia”. En caso de que el articulo
haya sido publicado, el estudiante presentara
“una copia de la carta de aceptacion definitiva de
publicacion emitida por la revista, la cual debera
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ser arbitrada e indexada, nacional o internacional.
Ademas, el estudiante debera entregar un reporte
en el que haga una sintesis de su participacion en
la elaboracion del articulo que someti6 para titularse
por esta modalidad y presentara una defensa oral
del mismo”. Aunado a esto, el alumno debe elaborar
un reporte en donde se resalta su contribucion a la
investigacion publicada.

lil. Incorporar la escritura de articulos cientificos
en los planes de estudio. Otra opcién seria incluir
una nueva asignatura a los planes de estudio, la cual
estaria dedicada a ensefar qué es la comunicacion
cientifica y como se elaboran un articulo cientifico; la
idea es que los médicos homedpatas en formacion
cuenten con este importante conocimiento y la
inquietud de investigar y publicar lo mas pronto
posible. Ejemplo: el plan de estudios de la licenciatura
en Ciencias Nutricionales de la Universidad de
Sonora, que cuenta como materia optativa con el
curso-taller Redaccion de Articulos Cientificos. En
la presentacion de esta asignatura se lee: “En la
actualidad, la labor cientifica no solo consiste en
hacer ciencia, también es importante escribirla. Por
ello, el proposito de este curso-taller es proporcionar
a los estudiantes una guia que les permita realizar
el proceso de redaccion de un articulo cientifico,
con base en el conocimiento de sus principales
caracteristicas, tanto formales como de contenido™®.

Parafomentar el habito de escribir este tipo de
textos, los profesores podrian solicitar la elaboracion
de uno o mas articulos (no necesariamente basados
en una investigacion, pero si de tipo académico, como
un articulo de revision) como parte de los requisitos
para aprobar determinada asignatura.

IV. Presentacién de Casos Clinicos en Homeopatia
e Investigaciones Documentales. Cabe destacar
un caso muy interesante de vinculacion entre la
vida académica y la comunicacion cientifica formal
en Homeopatia generado por iniciativa del Dr.
Salvador Gonzalez Soto, profesor en la Escuela
Nacional de Medicina y Homeopatia. Gonzalez Soto
cred un encuentro sui generis: la Presentacion de
Casos Clinicos en Homeopatia e Investigaciones
Documentales, que tiene el formato de un “pequefio
congreso” en el que las alumnas y los alumnos de
grados avanzados exponen los resultados de sus
trabajos de investigacion documental o de casos
clinicos (algunos realizan practicas en la Clinica de
Homeopatia de la ENMH). Durante el confinamiento
a causa de la covid-19, este encuentro se celebro6 en
formato de videoconferencia.

En este foro se realizan debates entre
colegas y con algunos profesores invitados, y
afortunadamente algunos de los mejores trabajos de
la edicion 2017 se publicaron en La Homeopatia de
México'” '8

Finalmente, para redondear lo dicho sobre
estas cuatro propuestas u otras de orientacion
similar, seria importante enfatizar la importancia de
inculcar en los jovenes el aprovechamiento de las
herramientas de comunicacion cientifica formal a su
alcance porque, sin duda, esto les permitira desarrollar
habilidades constructivas como argumentar, clarificar
sus ideas, compartir sus hallazgos, trabajar en
equipo, actualizar sus conocimientos y mejorar
asi su desempefio como profesionales del saber
hahnemanniano, sin descontar que se sentirian mas
integrados y vinculados con sus pares.

Reflexiones finales:
responsabilidad compartida

Seria muy importante que el gremio médico
homeopatico le diera méas valor a la comunicacion
formal, que fortalezca los canales con que cuenta
y los multiplique, pero siempre con apego a una
verdadera vocacion cientifica de entender vy
explicar los fenébmenos naturales y sociales. Una
labor precipitada, condicionada a factores como la
inmediatez, la busqueda de prestigio y el afan de
“publicar por publicar’, puede orillarnos a cometer
errores notables.

El mundo editorial visibilizd este problema con
mayor intensidad durante la pandemia de la covid-19.
Por desgracia, en todo el mundo fuimos testigos
de la divulgacion de una gran cantidad de articulos
de mala calidad que tuvieron que retractarse. Su
hechura obedeci6 tanto a la dinamica impuesta por
las casas editoriales (de la cual hablaremos un poco
mas adelante) cuanto al oportunismo de los autores
que trataron de ganar notoriedad, sin importarles
los efectos negativos en los sistemas de salud y los
pacientes.

Es verdad que el gremio médico homeopatico
mexicano vivid esta situaciobn con mucha menor
intensidad, pero no estuvo exento de problemas.
En el afan de hacer publicas sus opiniones y los
resultados de sus observaciones, varios médicos
escribieron casos clinicos y trabajos de investigacion
(algunos poco rigurosos) que difundieron a través
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de redes sociales y aplicaciones de mensajeria
para dispositivos moviles, en vez de recurrir a algin
canal de comunicacién formal. Y hay que decirlo: a
simple vista era facil que dichos escritos y videos se
confundiesen con noticias falsas o fake news.

Ahora bien, volviendo al tema de las
editoriales, cabe recordar que algunas voces han
pronunciado criticas bien fundamentadas sobre la
creciente falta de ética de muchas publicaciones.
Roberto Rovasio'®, comunicador de origen argentino,
ha sefialado que muchos cientificos publican
exclusivamente para acceder a los incentivos
econdmicos que les ofrecen los gobiernos y las
universidades, y por esa razébn ceden con tanta
facilidad a los deseos que les impone la industria
editorial, ya que eso les garantiza que sus articulos
se incluyan en revistas con un factor de impacto alto.

Ademés de esto, Rovasio ha denunciado
el monopolio de cuatro editoriales multinacionales
(Springer Nature, Elsevier, Wiley-Blackwell y Taylor
and Francis) que hacen lo posible por imponer
sus criterios y modelo de negocio, el cual exige un
crecimiento constante que trata de solucionarse
publicando mas textos en vez de articulos de mayor
calidad. Asimismo, dicho modelo se gestiona desde
los mismos comités editoriales de las publicaciones,
donde administradores de empresas y especialistas
en mercadotecnia ocupan puestos privilegiados.

En este tenor encontramos un articulo
publicado enfebrero de este afio en el diarioinglés The
Gardian®, en el que se detalla que el amplio volumen
de articulos cientificos fraudulentos pone en crisis la
credibilidad de la investigacion y que s6lo en 2023
“las revistas académicas tuvieron que retractarse
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Quintaesencia del Medicamento
Homeopatico, Dynamis,
Virtud y Poder Curativo

Introduccion

Hablar de quintaesencia, dynamis, virtud y poder curativo de un remedio homeopa-
tico nos lleva instantaneamente a un mundo sutil, escondido y misterioso, que se
nos escapa a la comprension inmediata.

Sin embargo, es algo que pertenece a la estructura vital de todo lo que
existe. Una estructura vital donde lo visible toma forma y es determinado por lo
invisible, en un milagro de coherencia tal que se hace evidente a nuestros ojos por
sus caracteristicas, por aquello que cualquier buen observador ve y puede recono-
cer, identificar, verificar. Asi, la antigua frase “por sus frutos los conoceréis” puede
servirnos como referente. Recordemos también que hablar de “fruto” es hablar de la
expresion completa de algo o alguien. De la misma manera que se puede decir de
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una persona: “ella es la alegria”, “es la bondad”, “es
la perfidia”, “es la envidia” o “es la eficacia personifi-
cada”, etcétera. También se puede decir eso de cada
ser que forma parte de nuestro misterioso universo
viviente: el sol es la vida, el mar es apertura, el cacho-
rro de cualquier especie animal es la ternura, el oro es

poder y luz, etcétera.

No deja de ser emocionante constatar que,
en esta manifestacion evidente de lo que podriamos
llamar el alma de cada ser, se da un milagro mag-
nifico: que cada uno provoca y reproduce en quien
lo recibe lo que él mismo es y manifiesta. Es decir,
dinamiza, actta, mueve y da forma, conforma a quien
lo recibe. Unos a otros nos vamos construyendo, mo-
dulando, dando forma con lo que somos, lo que pen-
samos, lo que amamos, lo que comprendemos y lo
que hacemos.

Cada uno de nosotros, inevitable e involun-
tariamente modulamos, con nuestro vivir y nuestro
modo de existir, la vida y la existencia de todo lo que
nos rodea. En sintesis, tenemos que reconocer que
todos los elementos de la Naturaleza tienen una exis-
tencia, una apariencia vital, que les caracteriza, que
emana a través de su forma corporal y que tiene que
ver con lo que les rodea. Una existencia que es la
representacion visible de una dynamis, de un modo
de moverse formando parte activa del movimiento del
mundo, es decir, de la vida. Todo ello no hace sino
poner en evidencia, de forma inconfundible e incon-
mutable, un modo de “ser lo que se es”. Mostrar un
modo de manifestarse, de actuar, pensar, sentir y
comprender la vida de forma especifica para cada
cual, tan continua, tan persistente, tan repetida que
nos permite decir que lo caracteriza y lo define en su
esencia: es poner en evidencia su quintaesencia.

Estas consideraciones generales son el sus-
trato para comprender mejor lo que nos compete en
esta coleccién de Materia Médica: el alma del me-
dicamento homeopatico. En relacion con el reme-
dio homeopatico y su poder curativo, tenemos que
sefalar lo auténticamente extraordinario: el proceso
de humanizacion de las sustancias a través de la ex-
perimentacion pura en el hombre sano.

La sustancia tiene sus cualidades, sus virtu-
des, pero en el momento en que entra a formar parte
de un organismo viviente mucho mas complejo, como
es el ser humano, sus mismas cualidades adquieren
una expresion amplificada, una resonancia y un eco
en el conjunto de la vibracion universal que la revelan
como algo mucho més potente de lo que se ve a sim-
ple vista.

Por ejemplo, el metal oro. Se reconoce de
inmediato su antiquisima simbologia: se ha identifica-
do siempre con la luz, el poder, lo divino, la fortuna,
etcétera. ;Quién podria imaginar, s6lo al mirarlo, que
es, a la vez, el mas importante y eficaz antidepre-
sivo de toda la farmacopea terapéutica? Eso se ha
descubierto al verlo “entrar en accioén”, al mostrar su
dynamis vital a través de un organismo viviente capaz
de expresar los matices de la emotividad de forma
clara, exacta y precisa. Es decir, el ser humano.

Hablamos del descubrimiento del fruto. Fruto
que se da a conocer cuando la sustancia de cualquier
reino de la naturaleza (plantas, minerales, metales,
venenos, etcétera) entra en el proceso vital de la dy-
namis, la quintaesencia de un ser humano, y mues-
tra su virtud: el modo de cambiar, enfermar y sanar
que cada ser humano encierra como potencialidad
de su naturaleza, mostrando asi su mayor compleji-
dad de expresion, desconocida hasta ese momento,
y proporcionandole la guia para poder cumplir con su
propia conservacion y realizacion, dentro de su indi-
vidualidad Unica e intransferible y su potencial vital,
para alcanzar los altos fines de su existencia, tal y
como sefala Hahnemann en el paragrafo 9 del Orga-
non del Arte de Curar.

Por Gltimo, recordemos que un remedio ho-
meopético cura y quita en el enfermo lo que pro-
duce en el experimentador, gracias al efecto reboun-
ding, rebote o de contra reaccion, y el cumplimiento
de la Ley de Similitud.

Arnica montana

Originaria de Europa Central. Se recoge en el mo-
mento de la floracién. Se conoce como tabaco de la
montana o yerba del leopardo. Actia predominan-
temente sobre los musculos y el tejido celular y sobre
los vasos sanguineos, en especial los capilares.

Quintaesencia: dolor de contusion del
alma y del cuerpo. La contusion es el efecto de un
golpe que se queda cerrado dentro de si mismo. No
se abre al exterior, ya se trate del cuerpo o de las
emociones.

Fisicamente hay extravasacion de sangre y se
forman los hematomas. Es caracteristica su agrava-
cion por el tacto, por el frio himedo, por el reposo y
por el vino. Intolerancia total a que alguien se le acer-
que, por el miedo al dolor de cualquier movimiento.

Sus caracteristicas dominantes: Debilidad
mental, llegando al estupor y a la postracion. Triste e
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indiferente. Con intenso deseo de que no le hablen,
no se le acerquen. Por encima de todo, quiere estar
tranquilo. Sueno agitado, alterado por pensamientos
angustiosos y suefios terribles.

« Cabeza caliente y cuerpo frio con confusion
mental.

+ Dolores de cabeza con la sensacion de tener
un clavo clavado en el craneo, o como si le apli-
caran algo frio en la cabeza.

+ Boca seca con sed y lengua cubierta de patina.
No tiene apetito.

« Aliento fétido o putrido, con eructos ofensivos
con olor a huevo podrido. También las deposi-
ciones son ofensivas, con olor a huevos podri-
dos, y muchas veces involuntarias.

+ Dolores de magulladura en el utero que le im-
piden caminar. Especialmente durante el em-
barazo, con dolores cuando se mueve el feto.

+ Garganta en carne viva, con dolor y afonia des-
pués de hablar mucho, gritar o llorar. Incluso
durante la tos espasmodica, con expectoracion
sanguinea con coagulos como cabezas de al-
filer.

+ Sensacion del corazén oprimido por un hilo o
por una mano.

+ Rigidez de todos los miembros, con sensacién
de magulladura como si lo hubiesen golpeado.

+ La piel muestra, de modo caracteristico, mo-
retones al minimo contacto y erupciones simé-
tricas de acné o de forlnculos dolorosos. Las
fiebres son con escalofrios en cuanto se des-
pierta al enfermo, que tiene la cabeza caliente
y el cuerpo frio y un sudor abundante y acido.
Sensacion como si el cuerpo estuviese regado
con agua fria.

Caso 1

Maria Victoria tiene 9 afios. Es gordita, mofletuda (ca-
chetona) y tiene la boca con problemas desde que
cambio6 la denticién. Es una nifia reservada y calla-
dita. Soporta mucho todo. Es demasiado timida, de-
masiado obediente. Sus papas la llevaron al dentista.
El consejo del odontélogo fue que, para mejorar su
masticacion y los problemas congénitos de la boca, lo
mejor era hacer un trabajo de ortodoncia y poner los
clasicos brackets, por un afo.

Maria Victoria acepté de mala gana lo que le
dijeron sus papas. Después del trabajo del dentista
todo parecia normal. Sin embargo, a mitad de la no-
che me llamaron de urgencia porque Maria Victoria
estaba en un estado estuporoso y no reaccionaba.
No hablaba y no se sabia qué le podia pasar. La ex-

presion era la de una persona completamente desco-
nectada y con un fuerte gesto de dolor. Intui que no
soportaba los brackets, que entonces eran como un
aparato completo que forzaba toda la dentadura con
gran dolor y con el trauma emotivo que Maria Victoria,
en silencio, no soportaba.

Le prescribi Arnica 1000CH, tres granulitos
una sola vez, con la intencién de esperar un par de
horas y ver si era necesario repetir o reconsiderar el
cuadro. A la media hora Maria Victoria volvié en si.
Salié del estado estuporoso y ya pudo hablar diciendo
que “antes no soportaba el dolor”, pero que ahora ya
no le molestaba.

Caso 2

Edurne y Ainoha eran dos viejitas de 84 y 82 afios que
vivian juntas y eran las tipicas mujeres cantabras,
fuertes, alegres y bien dispuestas a las fiestas. En la
Fiesta de Bayona, que dura cinco dias con campeo-
natos, regatas, buen beber, cantos y bailes sin parar,
nuestras dos ancianas vigorosas se cayeron por las
escaleras regresando a su casa de noche.

Me llegaron todas moradas. Magulladas por
todas partes, desde la nariz hasta las chambas. Pa-
recia que les habia pegado con ganas un boxeador.
Arnica 200K, 3 globulitos 3 veces al dia, las dej6 en
72 horas como nuevas, con apenas el clasico color
verde de los moretones cuando ya se estan resolvien-
do. Un milagro de velocidad.
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El Mundo de la Homeopatia

La Homeopatia Mexicana Recuerda a
Samuel Hahnemann y Celebra su Dia
con Presencia Internacional

La Liga Médica Homeopatica Internacional, la Escuela Nacional de Medicina y Ho-
meopatia, la Escuela de Posgrado Homeopatia de México, el Colegio de Médicos
Homeopatas de Oaxaca y el Instituto en Ciencias de la Salud y Medicina Integral
“Samuel Hahnemann” conmemoraron al Sabio de Meissen en distintos puntos de
nuestra geografia, con la consigna de cuidar y engrandecer su obra.

Por: Rafael Mejia.

El Dr. Christian Friedrich Samuel Hahnemann (1755-1843) fue recordado en nues-
tro pais de la mejor manera posible: mostrando que sus aportaciones a la medicina,
sus descubrimientos cientificos y su filosofia siguen beneficiando a quienes sufren
alguna enfermedad o desean prevenirla de manera efectiva, integral y duradera.

Fueron muchas las actividades realizadas en torno al 10 de abril, todas ellas re-
presentativas del esfuerzo que los integrantes del gremio homeopatico mexicano
emprenden para ejercer, enriquecer y enaltecer el legado del fundador de este
método médico clinico terapéutico y de varias generaciones de brillantes médicos
homeodpatas y cientificos de todo el mundo.

La Escuela Nacional de Medicina y Homeopatia (ENMH), en co-
laboracion con la Liga Médico Homeopatica Internacional (LMHI) y la
Escuela de Posgrado Homeopatia de México, llevo a cabo en sus ins-
talaciones el T1er Foro Nacional e Internacional La Ensefianza Médico
Homeopatica desde la Perspectiva de la Educacion Actual, del 8 al 10
de abril. Ademas de esto, la LMHI y Homeopatia de México realizaron
diferentes actividades que concluyeron con la celebracion formal del
Dia de Hahnemann en Casa Lamm (Ciudad de México).

Por su parte, el Colegio de Médicos Homeépatas de Oaxaca,
A.C., llevé a cabo un acto para develar un nuevo busto de Samuel
Hahnemann en las calles de la Verde Antequeray para reconocer a los
médicos responsables de la puesta en marcha del primer consultorio
homeopatico de los Servicios de Salud en ese estado. Finalmente, el
Instituto en Ciencias de la Salud y Medicina Integral “Samuel Hahne-
mann”, en Tuxtla Gutiérrez, Chiapas, celebrd por vez primera el Dia
de la Homeopatia con una muestra del trabajo de sus alumnos y dos
conferencias magistrales virtuales. De todo esto damos cuenta a con-
tinuacion.
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Un encuentro exitoso en la ENMH

El 1er. Foro Nacional e Internacional: la Ensefianza
Médico Homeopatica desde la Perspectiva de la Edu-
cacion nacié con buena estrella, pues “desde que se
publicé la convocatoria hubo muchos médicos inte-
resados en participar como ponentes y hubo un gran
interés en asistir o presenciarlo en linea”, comenta la
doctora Maria Irlanda Austria Garcia, presidenta de
la Academia de Homeopatia en la ENMH y una de las
organizadoras del encuentro.

Las cifras indican que hubo mas de 190
inscritos, de los cuales 137 fueron alumnos y 56
médicos generales, docentes y especialistas. “Nos
acompafaron personas de Aguascalientes, Queré-
taro, Puebla, Tijuana, Guadalajara, y nos siguieron
virtualmente desde Ecuador. En linea, la asistencia
fluctud entre 40 y 70 participantes”, precisa la entre-
vistada, quien afiade: “Tuvimos 32 ponentes, 8 de
ellos docentes de la escuela y por Io menos hubo un
representante de las instituciones de ensefianza ho-
meopatica mas destacadas del pais y el extranjero”.

El foro fue coordinado en colaboracién con
Homeopatia de México y la LMHI, institucion que eli-
gié a nuestro pais como sede para conmemorar el
natalicio de Samuel Hahnemann, y de ahi la notable
presencia de su presidenta, la Dra. Altunay Agaoglu,
de Turquia, asi como de otros destacados miembros
de la liga.

Adecir de la académica politécnica, “fue muy
ilustrativo escuchar a la Dra. Agaoglu; ella nos ha-
bl6 del reconocimiento que tiene la Homeopatia en el
mundo y especificé que actualmente hay 42 paises
en donde la terapéutica homeopatica es reconocida
y 28 en los que aun se considera una medicina alter-
nativa”.

Otras participaciones sobresalientes fueron
las de la Dra. Rosario Sanchez Caballero, la Dra. An-
drea Flores Sanchez, el Dr. Antonio Sanchez Caba-
llero y en general las del cuerpo docente de Homeo-
patia de México, quienes “hablaron del contexto de
la Homeopatia en México y Latinoamérica, el estudio
miasmatico de la materia médica y la importancia de
la ensefianza de los principios y bases de la Homeo-
patia”. También destaco la intervencion del Dr. Ber-
nardo A. Merizalde, vicepresidente de la LMHI, cuya
videoconferencia se refirid a las vicisitudes sociales
y culturales que ha enfrentado la Homeopatia y la
necesidad de solucionar la fragmentacion que sufre
su comunidad.

/, e R S N S

Asimismo, llamaron la atencion las expo-
siciones del Dr. Eloy Héctor Cano, profesor de la
ENMH que explicé “desde el enfoque de la fisiologia
cdmo actua el principio activo del medicamento ho-
meopatico en el organismo y lleva a la curacion”, y
del Dr. Edgar Fernando Cortés Martinez, egresado
de la Especialidad de Terapéutica Homeopatica de
la misma escuela, quien hablé del método que desa-
rroll6 para identificar las frecuencias particulares de
“las diluciones homeopéticas de cada medicamento
y cada potencia” y que podria tener “un impacto en la
calidad de los medicamentos homeopaticos”.

Es importante mencionar la participacién de
la Dra. Beatriz Gallo Olvera, del Instituto Politécnico
Nacional (IPN), “que nos deleitd con su explicacion
sobre los miasmas y las diferentes expresiones ge-
néticas, explicando cada una de sus etapas”, y la de
la Dra. Lucero Vazquez Hernandez, de la Escuela Li-
bre de Homeopatia de México, “que cerrd con broche
de oro la ultima jornada del foro, sorprendiéndonos
con la forma en que conjunt6 a la filosofia y la Ho-
meopatia”.

Vale la pena sefalar que, como resultado
de este encuentro, “el Dr. Marco Antonio Martinez
Silva, director de la ENMH, concretara un convenio
con Homeopatia de México para hacer trabajos de
experimentacion pura, cursos intersemestrales para
docentes y practicas de servicio social”, entre otros
aspectos, y que “el Hospital Nacional Homeopatico
nuevamente forma parte de una plaza para el inter-
nado médico de pregrado y continuamos trabajando
con los alumnos de la Especialidad en Terapéutica
Homeopatica”. Ademas, indica, con la LMHI también
se esta trabajando para firmar otro convenio.

Ya para concluir, la Dra. Austria Garcia co-
menta que la realizacién de este foro, que podria re-
petirse cada afio, dejé una motivacion especial en la
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comunidad de la ENMH. Muchos alumnos fortalecie-
ron su deseo de aprender y los docentes valoraron
el trabajo que desarrollan diariamente en cuanto a
“la experiencia clinica y el enfoque fisioldégico que le
damos a los medicamentos. Creo que en ocasiones
es bueno que alguien de fuera te mire y te diga lo
afortunado que eres al pertenecer a una institucion
tan grande como el IPN”.

Actividades de la LMHI

Durante su estancia en México, la Dra. Altunay
Agaoglu participd en diversas actividades en torno
al 10 de abril. En compafia de la Dra. Andrea Flo-
res Sanchez, secretaria de Newsletter de la LMHI,
del Dr. Agustin Salinas, vicepresidente por Argentina
ante dicho organismo, y del Dr. Robbert Van Haselen,
adscrito a la liga, hizo un recorrido por el Hospital
Nacional Homeopatico (HNH) y conversd con quien
es su director desde febrero de 2024, el Dr. Eduardo
Guzman Morales.

“Nos reunimos con él para hablarle sobre la
LMHI y para argumentar por qué es tan importante
para la liga que existan lugares como el HNH. El Dr.
Guzman Morales se comprometié a dar mas espa-
cio a la investigacion en Homeopatia y, por su parte,
la Dra. Altunay expres6 que México es un pais privi-
legiado y que tenemos que aprovechar este tipo de
instituciones para el fortalecimiento y el crecimiento
de la Homeopatia”, resefia la Dra. Andrea Flores.

La presidenta de la LMHI también viajé a Tu-
lancingo, Hidalgo, para visitar el busto del Dr. Proce-
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so Sanchez Ortega y su casa museo, donde reviso
varios documentos, cartas y fotografias del célebre
médico homedpata. Ademas, estuvo presente en el
momento en que se trasplantaron los dos ejemplares
de la rosa homeopatica que México recibié como ob-
sequio para esta ocasion.

“La rosa homeopatica es una tradicion inicia-
da el afio pasado en Sudafrica. Un médico hizo una
hibridacién de esta planta, la llamé Rosa homoeo-
pathica y fue sembrada en ese pais (sede de los
festejos del Dia Internacional de la Homeopatia en

; 2023) como simbolo de la union entre los homeopa-

tas”, relata la Dra. Flores Sanchez, quien especifica
que una de las rosas quedd bajo el resguardo de la
casa museo del Dr. Proceso Sanchez Ortega y la otra
bajo el de la ENMH.

Para concluir las actividades en su visita, la
Dra. Agaoglu formé parte del presidium en la celebra-
cion oficial del Dia de Hahnemann que se realiz6 du-
rante la tarde y noche del 10 de abril en Casa Lamm,
organizada por la LMHI y Homeopatia de México. La
mesa de honor fue ocupada también por el Dr. José
Matuk Kanan, ex presidente de la LMHI y Gnico mexi-
cano hasta el momento que ha ejercido dicho cargo;
el Dr. Antonio Proceso Sanchez Carballo, vicepresi-
dente de la LMHI en México; la Dra. Rosario Sanchez
Caballero, directora de la Escuela de Posgrado de
Homeopatia de México, y el Dr. Antonio Sanchez Ca-
ballero, director técnico de la Escuela de Posgrado
de Homeopatia de México.

En su oportunidad, la Dra. Agaoglu hizo un
recuento de la historia de la LMHI, fundada el 10 de
septiembre de 1925 en Rotterdam, Paises Bajos, y
que en 2025 celebrara su primer centenario. Este
organismo, con sede en la casa de Hahnemann en
Kdéthen, Alemania, representa a homedpatas de mas
de 70 nacionalidades; cuenta con un comité ejecutivo
y otro internacional formado por los delegados (vice-
presidentes) de cada pais miembro y desde su origen
ha celebrado un congreso anual (salvo excepciones
como la ocasionada por la pandemia de la covid-19)
con fines cientificos y politicos o de organizacién.

Otra participacion destacada corrid a cargo
de la Dra. Sandra Massry, adscrita a Homeopatia de
México y quien habld del reinicio de las actividades
de Amigos de la Homeopatia, una organizacion civil
que busca establecer vinculos entre los pacientes y
los médicos homeobpatas para fortalecer la practica
de la medicina homeopatica y difundir su conoci-
miento y uso responsable. Tal iniciativa fue aplaudida
por la Dra. Agaoglu ya que, recordd, “hay tres pila-



res fundamentales que sostienen a la Homeopatia:
la industria, los médicos y los pacientes, pero estos
Ultimos son el mas importante”, refiere la Dra. Flores
Sanchez.

Durante el encuentro también se realiz6 un
enlace remoto con integrantes de la liga en otras lati-
tudes, destacando la participaciéon del Dr. Renzo Ga-
lassi, ex presidente de la LMHI, y del Dr. Fernando
Francois Flores, quien dio a conocer algunos pasa-
jes desconocidos de la vida de Samuel Hahnemann.
Como colofon, Homeopatia de México hizo la entrega
de diplomas a su generacién més reciente de egresa-
dos de la especialidad y la maestria en Homeopatia.

Comehoax: rescatar la memoriay
mirar al futuro

El Colegio de Médicos Homedpatas de Oaxaca, A.
C. (Comehoax) es una organizacion con varias dé-
cadas de trabajo esmerado en el suroeste de México
que “desde la inauguracion del Parque o Plazuela
‘Samuel Hahnemann’, en 1992, ha conmemorado en
ese lugar los dias 10 de abril y 2 de julio —el natalicio
y el fallecimiento del creador de la Homeopatia— rea-
lizando ofrendas florales y reuniendo al colegiado y a
algunos médicos homeopatas de la LMHI”.

La Dra. Talia Enriquez Castillejos, presidenta
del Comehoax, apunta que en esta oportunidad la ce-
lebracion tuvo un sabor especial debido a “la devela-
cion del nuevo busto del Dr. Samuel Hahnemann, en
reposicion de la cabeza de bronce que fue sustraida
de su nicho por los amantes de lo ajeno hace 3 afos
y que fue colocada en 1992, siendo presidente del
colegio el Dr. Marcial Rogelio Aglero Pascual y con-
tando con la colaboracion del Lic. Fernando Gémez
Sandoval, entonces presidente municipal de Oaxa-
ca’.

La nueva escultura fue creada por el artis-
ta plastico oaxaquefo Jarol Moreno; se trata de un
busto “de 55 centimetros de alto, colado en resina de
poliuretano con acabado imitacion marmol blanco” y
proteccion a factores ambientales. Cabe sefialar que
la eleccion de este material fue para prevenir un nue-
vo hurto.

La ceremonia fue presidida por la misma
Dra. Enriquez Castillejos, quien estuvo acompanada
por el Dr. Arturo Salvador Gopar Calvo, tesorero de
la mesa directiva, y la Dra. Isabel Gabriela Ramirez
Luna, secretaria de la misma. Entre la concurrencia
se encontraron médicos homeobpatas adscritos al
Comehoax, autoridades del municipio de Oaxaca de
Juarez, funcionarios de la Secretaria de Salud del
estado y medios informativos, quienes fueron testi-
gos de la develacién a cargo de “los Dres. Marcial
Rogelio Aguero Pascual y Benjamin Smith Arango,
miembros fundadores de nuestro honorable colegio”.

La cita de este 2024 tuvo otro detalle relevan-
te y prometedor para el futuro del gremio homeopé-
tico: los representantes de los Servicios de Salud de
Oaxaca otorgaron un reconocimiento a la Dra. Isabel
Gabriela Ramirez Luna, al Dr. José del Carmen Go-
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mez Salinas y a la Dra. Talia Enriquez Castillejos “por
su colaboracion, promocion y gestion en la creacion
del primer consultorio homeopatico de los Servicios
de Salud de Oaxaca”, segun se lee en los documen-
tos.

Por ultimo, la Dra. Enriquez Castillejos consi-
dera que estos encuentros permiten “honrar el inva-
luable legado que hizo el Dr. Hahnemann a la medi-
cina y a la humanidad” al ofrecernos “una medicina
cientifica basada en la evidencia”, capaz de aliviar o
prevenir las mas diversas afecciones “como lo he-
mos comprobado con la pandemia que acabamos de
vivir". Ademas, afiade, las conmemoraciones ayudan
a que la labor de los médicos homedpatas se visibi-
lice en la sociedad y a que los miembros del colegio
recuerden que “gracias a la Homeopatia y a nuestros
pacientes, nuestras familias cuentan con un sustento
econbémico”.

ICSMISH, el inicio de una tradicion

La doctora Maria de los Angeles Clemente Garcia,
catedratica del area de Homeopatia en el Instituto
en Ciencias de la Salud y Medicina Integral “Samuel
Hahnemann” (ICSMISH) de Tuxtla Gutiérrez, Chia-
pas, comenta que las actividades realizadas el 10 de
abril por este centro de estudios fueron “totalmente
académicas, llevaron por nombre Conmemoracion
al natalicio del Dr. Samuel Hahnemann y al Dia In-
ternacional de la Homeopatia y se dividieron en dos
tiempos”.

La primera actividad, realizada durante la
mafana bajo la coordinacién de la Dra. Clemente
Garcia, fue la 1era Muestra de medicamentos ho-
meopaticos y tinturas madres. En ella, “los alumnos
del segundo semestre de la licenciatura en Medicina
y Homeopatia demostraron los conocimientos adqui-
ridos en la materia Bases Tedricas y Experimentales,
lo visto y realizado en el laboratorio homeopatico,
brindando informacién sobre las reglas utilizadas
para la preparacion de las tinturas Apis mellifica,
Allium cepa y Kalium carbonicum, para luego dar
seguimiento a la elaboracion de los remedios, las ge-
neralidades y el uso medicamentoso”.

La muestra estuvo dirigida a la comunidad
del ICSMISH, por lo que cont6 con la presencia de
alumnos, personal administrativo, docentes, coordi-
nadores y el rector de la institucién, el Dr. Julio César
Camacho de Leon. Por su parte, la segunda activi-
dad, a cargo de la Dra. Edna Morales Coutifio, se
dirigié a un publico mas amplio y consistio en la pre-
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sentacion de dos conferencias magistrales.

“El Dr. Raul C. Morales Lbépez fue nuestro
primer invitado; nos compartié la ponencia Origen
de los medicamentos homeopaticos. Posteriormen-
te tuvimos la presencia del Dr. Raul Enrique Morales
Pascual, con el tema Experimentacion pura’, detalla
la doctora Angeles Clemente, y afiade que afortuna-
damente contaron con una nutrida audiencia tanto de
Chiapas como de otros estados, superando los 120
participantes. “Al final hubo un espacio de preguntas
y comentarios, en el que los doctores muy amable-
mente respondieron a las dudas”.

La Dra. Clemente Garcia explica que esta es
la primera vez que el ICSMISH conmemora el Dia
Internacional de la Homeopatia y que no sera una
celebracion aislada. “El rector y los directivos del Ins-
tituto tienen la visidn de seguir enalteciendo a la me-
dicina homeopatica, asi que se seguiran realizando
este tipo de eventos y muchas otras actividades de
divulgacion y para beneficiar a la comunidad”.

A pregunta expresa, la catedratica considera
que el legado del padre de la Homeopatia “sigue y
seguird vigente mientras exista personal capacitado,
con los conocimientos precisos y que lleve a cabo
lo que el Dr. Hahnemann nos brind6 a través de sus
libros y practicas. Quiénes estamos en este caminar
somos conscientes de lo que sabemos porque lo he-
mos estudiado, seguimos preparandonos y estamos
en el ejercicio médico, pero sobre todo porque lo ha-
cemos vida, respetando las leyes de la naturaleza y
los principios que nos sustentan como homedpatas”,
finalizo.

WWW.ICSMISH.EDU.MX
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Instrucciones para los autores

La Homeopatia de México es una publicacién trimestral, fundada en 1933
y editada desde 1941 por la Divisién Editorial de Propulsora de Homeopa-
tia, S.A. de C.V. Sus paginas incluyen articulos de publicaciones antiguas,
debido a su calidad, su vigencia y al interés que pueden generar, ademas
de trabajos nuevos y originales: articulos de opinion, temas de revision,
materia médica, investigaciones nuevas, reportes de casos clinicos y con-
troversias que se llevan a cabo en México y el mundo, referentes al medio
homeopatico.

Desde su origen, la revista ha contribuido al mejoramiento del nivel aca-
démico, cientifico y de discusion entre particulares, y al interior de las insti-
tuciones educativas y hospitalarias dedicadas a la medicina homeopatica.

Para su aceptacion y publicacion, todos los articulos que pretendan in-
cluirse en La Homeopatia de México deben caracterizarse por su cali-
dad teérica metodologica, su vigencia o su relevancia. Asimismo, seran
analizados por al menos dos revisores (revision por pares) y, finalmen-
te, calificados como aceptados o rechazados por el Consejo Editorial.

En lo general, La Homeopatia de México acata las indicaciones es-
tablecidas por el Comité Internacional de Editores de Revistas Médi-
cas (ICMJE, por sus siglas en inglés), cuya version actualizada (abril
de 2010) se incluye en el documento Requisitos de uniformidad para
manuscritos enviados a revistas biomédicas: redaccion y preparacion
de la edicion de una publicacién biomédica, mismo que se encuentra
integramente en la pagina electronica http://www.icmje.org/ (la version
en castellano de este texto, también conocida como Normas o Linea-
mientos de Vancouver, puede consultarse y descargarse libremente en
el sitio de la Universidad Autbnoma de Barcelona: http://www.metodo.
uab.cat/docs/Requisitos_de_Uniformidad.pdf).

De lo anterior se desprenden los siguientes puntos:

l. Aspectos generales

a) Libertad editorial

Que radica en la plena autoridad que posee el director editorial so-
bre el contenido de la revista y la eleccion del momento en que se
publicara la informacion. En este sentido, basara sus decisiones en
la validez de los trabajos recibidos, la importancia que puedan tener
para los lectores y los puntos de vista de los miembros del Comité
de Arbitraje y del Consejo Editorial; ademés, contara con la libertad
para expresar puntos de vista criticos, aunque responsables, sobre
todos los aspectos de la medicina homeopatica.

b) Sobre los derechos de autor
Los autores deberan certificar a través de una carta, o correo elec-
trénico, que el articulo que envian es original y que autorizan su
publicacién en La Homeopatia de México . El creador conservara la
propiedad (copyrigth) de la obra.

c) Conflictos de intereses

Cuando una parte, o el total de un trabajo, se haya publicado en otro
medio o se haya enviado a otra revista para su publicacion, los auto-
res tienen la responsabilidad de informarlo por escrito al director edi-
torial de “La Homeopatia de México”, proporcionando una fotocopia
0 un manuscrito de la version original, y precisando los detalles de
la relacién que se haya establecido entre ambas partes. Dicha so-
licitud tiene la finalidad de evitar conflictos relacionados con dobles
publicaciones. Queda a juicio del equipo editorial de La Homeopatia
de México si el trabajo se imprimira de manera integra o si sera
suficiente con una version abreviada, bajo el compromiso de que
ésta reflejara fielmente los datos e interpretaciones de la original,
y de que se citaran tanto la fuente original del texto como su autor.

d) Declaracion de financiamiento
Algunos estudios reciben fondos de empresas, fundaciones priva-
das, instituciones educativas o gubernamentales; debido a que esto
podria influir en la investigacion misma y desprestigiarla, se solicita

a los autores que especifiquen si su trabajo cont6 con algun tipo de
financiamiento. Debe detallarse al director editorial de La Homeo-
patia de México, por escrito, el nombre de fundaciones, organiza-
ciones o particulares que hayan brindado apoyo econémico. Esta
informacion debera incluirse en el trabajo para mantener al tanto a
los lectores. Asimismo, debe comunicarse si el autor o alguno de los
autores laboran o perciben un tipo de retribucion econémica, o de
otro tipo, por parte de un laboratorio o compafia privada que haya
participado en el financiamiento del trabajo.

e) Notas de agradecimiento
Las notas de agradecimiento dirigidas a personas o instituciones
que hayan apoyado el desarrollo del trabajo apareceran en la parte
final del escrito, nunca al principio.

Il. Especificaciones para los trabajos

a) Criterios para la aceptacion de manuscritos

Deben presentarse con escritura clara, ademas de brindar informa-
cion importante y de interés para los lectores de La Homeopatia
de México. En los trabajos de investigacion los métodos de estudio
deben ser apropiados, los datos validos, y las conclusiones razo-
nables y fundamentadas en evidencias y referencias confiables. Se
recomienda al autor o autores que antes de remitir cualquier texto,
lo ofrezcan a revision por parte de un colega con experiencia en la
publicacién de trabajos cientificos, a fin de detectar posibles pro-
blemas.

Todos los trabajos deberan dirigirse al director editorial de La Ho-
meopatia de México, escribiendo a la direccion electronica:
contacto@similia.com.mx

En caso de que se presente algun impedimento para hacer el envio
de algun escrito por este medio, sera necesario comunicarse con la
Division Editorial de Propulsora de Homeopatia, S.A. de C.V., para
acordar los detalles de su remision en disco compacto, memoria
USB u otro soporte:

Revista La Homeopatia de México
Mirto No. 26

Colonia Santa Maria la Ribera
Alcaldia Cuauhtémoc

Ciudad de México

C.P. 06400

Teléfono: 55 5547 9483, extension 176

Queda a juicio de la Division Editorial de La Homeopatia de México
decidir si los manuscritos cuentan o no con el formato adecuado
para su publicacién, de tal manera que puede regresarlos a los au-
tores para correccion, antes de considerarlos para el proceso de
revision por parte de su Comité de Arbitraje y Consejo Editorial.

b) Caracteristicas generales
« Los articulos deben encontrarse en formato de Office Word (archivos

.doc o .docx).

+ Se evitara la numeracion de las paginas, encabezados y pies de
pagina.

« Todas las secciones deben tener continuidad, sin utilizar saltos de pa-
gina.

» Los manuscritos deben incluir un titulo de extension libre, asi como un
titulo corto para las paginas internas.

+ El nombre del autor o autores que hayan intervenido en el trabajo de-
ben anotarse en el siguiente orden: nombre(s), apellido paterno, ape-
llido materno.

+ Si ya se cuenta con publicaciones previas (o indizacion), el nombre
debe escribirse igual que en ellas.

« En todo caso debe incluirse el cargo académico, institucional o ambos.

« Es preferible que los trabajos incluyan un resumen estructurado, el cual
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debe proporcionar el contexto o los antecedentes del estudio, asi
como sus objetivos, procedimientos basicos, principales resultados,
conclusiones y fuentes de financiamiento. De ser posible, debe pro-
porcionarse su traduccion al inglés (Abstract).

+ En caso de que se adjunten imagenes, éstas deben presentarse en alta
resolucion (a 300 dpi) y formato jpg, debidamente numeradas conforme
a su cita o llamada en el texto. Se aceptan gréaficos a color o en blanco
y negro. Debe incluirse el pie de foto o figura (explicacion breve) corres-
pondiente a cada imagen o gréfico.

+ Las tablas deben enviarse en formato de Office Word (.doc, .docx), y
no como imagen. Se numeraran de acuerdo a la llamada o cita en el
texto, y con titulo. De ser necesario, se incluira un resumen explicativo
(pie de figura).

+ No se aceptaran iméagenes ni tablas en archivos de Power Point.

c) Referencias
Deben colocarse al final del texto y nunca al pie de pagina. Se
enunciaran de manera correspondiente al texto, donde se citaran
con numeros en superindice y en orden consecutivo.

Los casos mas usuales y su presentacion internacionalmente

aceptada son los siguientes:

« Articulo de revista: Autor o autores. Titulo del articulo. Abrevia-
tura internacional de la revista. Afo; volumen (nimero): pagina
inicial y final del articulo. En caso de varios autores, se citan los
seis primeros seguidos de la abreviatura et al. En lo posible, el
nombre de la publicacién debe abreviarse de acuerdo con el es-
tilo de la National Library of Medicine, de Estados Unidos, dispo-
nible en http://www.ncbi.nlm.nih.gov/nimcatalog/journals. / Ejem-
plo: Macias Cortés EC, Asbun Bojalil J. Frecuencia de eventos
adversos en prescripciones homeopaticas del Hospital Juarez de
México. Rev Hosp Jua Mex. 2008; 75(3):190-197.

« Libro: Autor o autores. Titulo del libro. Ediciéon. Lugar de pu-
blicacién: Editorial; afio. No es necesario consignar la primera
edicion. La edicién siempre se pone en numeros arabigos y
abreviatura: 2a ed. Si la obra estuviera compuesta por méas de
un volumen, debe citarse a continuaciéon del titulo del libro: vol.
3. / Ejemplo: Sanchez Ortega P. Apuntes sobre los miasmas o
enfermedades crénicas de Hahnemann vol. 4, 2a ed. México:
Biblioteca de Homeopatia de México, 1999.

« Capitulo de libro: Autor o autores del capitulo. Titulo del capi-
tulo. En: Director o recopilador del libro. Titulo del libro. Edicion.
Lugar de publicacion: Editorial; afio. p. pagina inicial-final del ca-
pitulo. / Ejemplo: Demarque D. El método hahnemaniano. En:
Benkemoun P, Cornillot P, Deltombe-Kopp M, Lutzler LJ. Tratado
de Homeopatia. 2a ed. Espana: Paidotribo; 2000. p. 33-36.

« Articulo en internet: Autor o autores. Titulo. Nombre de la pu-
blicaciéon abreviada [tipo de soporte] afio [fecha de acceso]; volu-
men (nUmero): paginas o indicador de extension. Disponible en:
/ Ejemplo: Fernandez Pérez JA, Barajas Arroyo G, Romano Ro-
driguez MC. La Homeopatia: un modelo médico clinico terapéu-
tico, no una medicina complementaria. Gaceta Homeopatica de
Caracas [internet]. 2008 [citado 19 Dic 2011]; 16(1): p. 017-024.
Disponible en: http://www2.scielo.org.ve/scielo.php?script=sci_
arttext&pid=S1315-30802008000100004&Ing=es&nrm=iso

Para informacion sobre casos particulares, se puede consultar el docu-
mento Requisitos de uniformidad para manuscritos enviados a revistas
biomédicas, citado en la primera parte de las presentes instrucciones.

lll. Tipos de trabajos a publicar

Los siguientes formatos son sugeridos por La Homeopatia de Mé-
xico para la entrega de manuscritos. No es estrictamente nece-
sario que los autores se apeguen a ellos, siempre y cuando sus
trabajos cumplan con los requisitos indispensables: la claridad en
la exposicion de ideas, la eleccion de un tema de interés para la
comunidad homeopatica y el sustento de cada una de sus afirma-
ciones en fuentes fidedignas.

a) Articulo de investigacion (basica o clinica)

« Titulo. Es de extension libre y debe ser representativo de los ha-
llazgos. Se debe agregar un titulo corto para las paginas internas.
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Es importante identificar si se trata de un estudio aleatorizado o
de otro tipo.

» Resumen. Esboza los aspectos mas importantes del texto. Pre-
ferentemente, debe incluir titulo, antecedentes, objetivo, material
y método, resultados y conclusiones.

+ Introduccién. Enuncia aquellos aspectos que permiten enten-
der el objetivo del estudio, mismo que se menciona al final de
este apartado. La o las hipotesis, asi como los planteamientos,
deben incluirse en este apartado.

» Método. Explica a detalle cémo se desarrollé el estudio y en es-
pecial que sea reproducible. Menciona el tipo de estudio, obser-
vacional o experimental y métodos estadisticos. Cuando el caso
lo amerita, se especifica si las personas involucradas tuvieron
que firmar una carta de consentimiento Informado.

» Resultados. De acuerdo al disefio del estudio, se presentan to-
dos los resultados, sin comentarlos. Tablas y otros graficos con
resultados deben presentarse al final del texto y con pie de figu-
ra. Es preferible no repetir la informacion de las tablas en el texto.

+ Discusién. Con base en evidencias actuales, se discute por qué
el estudio es unico, diferente, confirmatorio o contrario a otros
de la literatura. Debe incluirse un parrafo que informe si hubo
limitaciones en el disefio del trabajo. Las conclusiones sobre el
mismo se mencionan al final.

» Referencias. Deben seguir las especificaciones descritas con
anterioridad. Es preferible incluir citas de autores mexicanos.

+ Extensién e imagenes. El numero de paginas del manuscrito, y
de los graficos, es libre. No obstante, La Homeopatia de México
se reserva el derecho de editar o resumir los textos e imagenes
cuando se considere necesario.

b) Articulo sobre casos clinicos o serie de casos

+ Titulo. Debe especificarse si se trata de casos clinicos (uno o
dos) o una serie de casos (mas de tres). Se debe incluir un titulo
corto a utilizar en las paginas internas.

» Resumen. Esboza los aspectos mas importantes del texto.

+Introduccién. Se describe la enfermedad o sindrome y su causa
atribuible, o bien, la respuesta del paciente al tratamiento.

- Presentacion del (los) caso (s) clinico (s). Se incluye la des-
cripcion clinica, asi como los resultados obtenidos por estudios
de laboratorio y otros métodos de diagnéstico. Se debe especi-
ficar el tiempo en que se reunieron estos casos. Las imagenes
y tablas se mencionan en el texto del documento y aparecen al
final del mismo, con pie de figura.

- Discusién. Se comentan las referencias mas recientes o nece-
sarias para entender la relevancia del caso expuesto, asi como
aquellas particularidades, similitudes o diferencias que lo hacen
comunicable.

- Referencias. Deben seguir las especificaciones descritas con
anterioridad.

+ Extension e imagenes. El nimero de paginas del manuscrito,
asi como de gréficos, es libre. Sin embargo, La Homeopatia de
México se reserva el derecho de editar o resumir los textos e
imégenes cuando se considere necesario.

c) Articulo de revision

» Titulo. Se debe especificar con claridad el tema a tratar.

* Resumen. Esboza los aspectos mas importantes del texto.

+Introduccién y subtitulos. Puede iniciarse el tema a tratar di-
rectamente, y los subtitulos se incluiran de manera libre, siempre
que se consideren necesarios.

+ Referencias. Deben seguir las especificaciones descritas con
anterioridad.

- Extension e imagenes. El nUmero de paginas del manuscrito,
asi como de gréficos, es libre, aunque La Homeopatia de México
se reserva el derecho de editar o resumir los textos e imagenes
cuando se considere necesario.

d) Actualidad, histéricos y sobre personajes

» Los escritos de este tipo abordan temas informativos, histéricos
y de interés médico o social. No tienen un formato en especial.

e) Materia médica y otros temas de actualizacién médica

+ Solo se realiza a peticion del director editorial de La Homeopatia
de México, de acuerdo con el formato convenido con él.
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